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Zusammenfassung

Die Balanced Scorecard als strategisches M anagement- I nstrument
einer Medizinischen Fakultét

Martin Bade

Aufbauend auf der Bewegung des New Public Managements und der Darstellung des
Grundlagen des Konzepts der Balanced Scorecard nach KAPLAN und NORTON wird
systematisch die Notwendigkeit zur Entwicklung einer Balanced Scorecard fir Me-
dizinischen Fakultéten hergeleitet. Den zunehmenden Steuerungs- und Fihrungsbe-
darf deckt die Balanced Scorecard durch die Unterstiitzung im Strategieumsetzungs-
prozess. Seine Stérke liegt in der Berticksichtigung von mehreren Perspektiven und
der Vereinigung von monetédren und nicht-monetéren Elementen, die gerade die Ver-
haltnisse in 6ffentlichen Einrichtungen widerspiegeln.

Es wird gezeigt, dass die bestehenden Balanced Scorecards in den Bereichen der
Krankenversorgung und der Hochschule als Ausgangsbasis fir die Entwicklung die-
nen konnen, aber die Auseinandersetzung mit der besonderen Situation in Medizini-

schen Fakultéten nicht ersetzen kann.

Von diesen Uberlegungen ausgehend wird ein Konzept fiir eine Balanced Scorecard
in Medizinischen Fakultéten entwickelt.

Tag der mindlichen Prifung: 20.02.2007
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1 Einleitung und Ziel der Arbeit

"Wer standig glicklich sein méchte, muss sich oft verandern." (Konfuzius)

Dieser Satz beschreibt die aktuelle Situation der Medizinische Fakultéten, welche
zunehmend vor neue Herausforderungen gestellt sind. Durch die rechtliche
Trennung von Universitétsklinika und Medizinischen Fakultéten ist es fur die
Fakultdten von steigender Bedeutung, eigene Strategien zu entwickeln und

Instrumente fUr deren Durchsetzung zu implementieren.

Im universitédren Bereich einschliefdlich der Hochschulmedizin ist eine Tendenz zu
mehr Autonomie und Selbstandigkeit festzustellen. Sie 1&sst sich in die Bewegung
des New Public Management (NPM) enordnen. Ein Hauptziel ist es die
unterschiedlichen Anspruchsgruppen offentlicher Einrichtungen in den Mittel punkt
zu rucken, wobel andere Zielfelder nicht an Bedeutung verlieren. Der gesetzliche
Auftrag ist weiterhin zu erflllen, hinzu treten interne Faktoren, wie knapper
werdende finanzielle Ressourcen und neue Anspriiche der Mitarbeiter. Es lasst sich
erkennen, dass das NPM zu einer vielschichtigen Angelegenheit wird, die eine Fiille

von Instrumenten erfordert.

Eines dieser Instrumente ist die Balanced Scorecard. Die Balanced Scorecard ist ein
Instrument zur Umsetzung von Strategien in Organisationen. Dieses urspringlich aus
der privaten Wirtschaft stammende Instrument wird stetig weiterentwickelt und er-
hélt neue Anwendungsformen auch im Rahmen des NPMs. Seine Stérke liegt in der
Berticksichtigung von mehreren Perspektiven und der Vereinigung von monetéren
und nicht-monetdren Elementen, die gerade die Verhdltnisse in offentlichen Einrich-

tungen widerspiegeln.

Ziel dieser Arbelt ist es eine eigene Konzeption fur eine Balanced Scorecard an
Medizinischen Fakultéten zu entwickeln. Aufbauend auf der Bewegung des NPM
(Kap. 2) und der Darstellung des urspriinglichen Konzepts der Balanced Scorecard

! vgl. KAPLAN, R. S., Strategic Performance Measurement and Management in Nonprofit Organiza-

tions, S. 357.



nach KAPLAN und NORTON (Kap. 3) wird systematisch die Notwendigkeit zur Ent-
wicklung einer Balanced Scorecard fir M edizinischen Fakultdten hergeleitet.

Es wird gezeigt, dass die bestehenden Balanced Scorecard-Konzepte in den Berei-
chen der Krankenversorgung (Kap. 4.2) und der tbrigen Hochschule (Kap. 4.3) als
Ausgangsbasis fur die Entwicklung dienen kénnen, aber die Auseinandersetzung mit

der besonderen Situation in M edizinischen Fakultdten nicht ersetzen kann.

Ab Kapitel 4.4 werden dann aus den flankierenden Bereichen Hochschule und Uni-
versitatsklinikum Uberlegungen zur Gestaltung einer Balanced Scorecard fir Medi-
zinische Fakultéten abgel eitet.

2 New Public Management

2.1 Uberblick

Der zunehmende Verédnderungsdruck in Universitdten bzw. Fakultdten lésst sich auf
einen grofderen Zusammenhang beziehen. Es lasst sich eine Bewegung identifizieren,
die alle Bereiche der offentlichen Einrichtungen zur Ausfthrung von Auftrdgen des
offentlichen Wohls ergriffen hat. Man bezeichnet diese als New Public Management
(NPM).

Die Darstellung der allgemeinen Kennzeichen des New Public Managements erfolgt

im n&chsten Abschnitt (Kap. 2.2). Danach wird die konkrete Situation in Universita:
ten und Fakultdten erlautert (Kap. 2.3).

2.2 New Public Management im Allgemeinen

Ziel des NPM ist die Modernisierung von offentlichen Einrichtungen.? Offentli-

2 Vgl. zu diesem Kapitel ausfiihrlich BADE, M., Leistungsvergleiche in der &ffentlichen Verwaltung,

S. 2ff.



che Einrichtungen besitzen die folgenden K ennzeichen:®

Verfolgung offentlicher Ziele,

Ausrichtung auf das soziale Zusammenleben,

Erfullung offentlicher Aufgaben,

Eigentum des Staates,

Unterstitzung und Ausfihrung politischer Entscheidungen,

begrenzter Entscheldungsspielraum durch politische und rechtliche V orgaben.

Nach diesen Kennzeichen lassen sich Universitdten als offentliche Einrichtungen
bezeichnen. Eine genauere Definition und Betrachtung der speziellen Situation in
Universitdten und Fakultdten erfolgt im nachsten Abschnitt.

Den Wandel zum NPM haben bestimmte Mangel der bisherigen Auftragsausftihrung
durch offentliche Anstalten notwendig gemacht, die Ergebnis der in den letzten Jahr-
zehnten dynamischer werdenden Umwelt- und Marktbedingungen sind. Als Folge
wird das bisherige Biir okratiemodell in Frage gestellt.*

Die Leistungsfahigkeit leidet an einigen strukturellen Problemen, wie dem man-
gelnden Wettbewerb, dem Beamtentum, dem System der automatischen, leistungsu-
nabhangigen, atersbedingten Beférderung und der Steuerung anhand von unperson-
lichen und unflexiblen Vorschriften. Es kam zu Schwierigkeiten bei der 6ffentlichen
Auftragserfullung, die sich nur schwer an die sich wandelnde Umwelt anpassen
konnte. Die Beamten waren demotiviert und der Mensch als Adressat der Leistungen

offentlicher Einrichtungen trat in den Hintergrund.

Des Weiteren fiihrte die Steuerung von tbergeordneter Stelle mit Hilfe von detaillier-
ten Personal-, Sach- und Finanzbudgets im Rahmen der Kameralistik dazu, dass Mit-

®  Zu weiteren Definitionsansitzen und der Zusammenfiihrung in die genannte Definition vgl. RUPP,

TH., Multiperspektivisches Controlling, S. 94-97.
Vgl. BUDAUS, D./GRUNING, G., New Public Management, S. 4; SCHEDLER, K./PROELLER, |., New
Public Management, S. 17 f.
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tel bis zum Ende eines Jahres vollstandig verausgabt wurden (z. B. im sog. ,, Dezem-
berfieber*). Es war zu beflrchten, dass Mittel im néchsten Jahr gekirzt wurden. Da-

mit kam zur mangelnden L eistungsfahigkeit die Ver schwendung von Mitteln.”

Die bereits existierenden Reformbestrebungen zur Verbesserung des Systems vor
dem NPM waren unsystematisch nebeneinander gestellt und nicht geeignet die tief
greifenden Dysfunktionen des bestehenden Systems zu berichtigen. ® Das NPM hin-
gegen versucht die Reformbestrebungen zu bindeln und mit der Gesamtheit an Ver-
besserungsmal3nahmen das Birokratiemodell zu Gberwinden und zu modernen Ein-
richtungen der offentlichen Auftragserfullung weiterzuentwickeln. Es konnen dabei

MaRnahmen auf drei Ebenen identifiziert werden.’

Auf der ersten Ebene wird die Wandelung des Staates vom Dienstlei stungsproduzen-
ten zum Gewahrleistungsstaat betrachtet.® Aufgrund des Versagens des Staates aus
0. a. Grinden kann man daran zweifeln, ob der Staat Uber die grundsétzlichen Kom-
petenzen verfiigt, Probleme der Offentlichkeit zu I6sen. Es ist fraglich, ob der Staat
alle bisher Ubertragenen Aufgaben weiterhin erfullen kann und soll. Es miissen vidl-
mehr neuere Formen der Auftragserfiillung, die durch Aufgabenabbau, Privatisierung
und neuere Formen wie Public Private Partnerships entstehen, gefunden werden.
Dieses fuhrt zu grofderen Handlungs- und Gestaltungsspielraumen. Die vorangestellte
Ebene wird auch als allgemeiner Funktionswandel des Staates bezeichnet. Instru-

mente hierfir stammen aus der I nstitutionendkonomik.

Die Struktur- und Handlungsbedingungen als Ganzes sind Gegenstand der zwei-
ten Ebene. Es soll die Monopolstellung der 6ffentlichen Einrichtungen reduziert wer-
den, um mehr Wettbewerb zu schaffen. Erst durch die Realisierung von mehr Wett-
bewerb ist der 6ffentliche Sektor gezwungen, effizientere und effektivere Formen der
Auftragserfillung zu finden. Diese soll u. a. durch die stérkere Kopplung von Preis
und Leistung und durch die Finanzierung von dffentlichen Gitern und Dienstleistun-

gen durch die Nutzer erreicht werden. Die Public-Choice Theorie und andere Ansét-

> Vgl. NAU, H.-R/WALLNER, G., Verwaltungs-Controlling, S. 42 & S. 54.
® vgl. BubAus, D., Von der biirokratischen Steuerung zum New Public Management, S. 2.

Vgl. zur folgenden Ausfiihrung der drei Ebenen BUDAUS, D., Von der birokratischen Steuerung
zum New Public Management, S. 3 f.

Vgl. SCHEDLER, K./PROELLER, |., New Public Management, S. 31 f.
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ze der modernen Institutionendkonomik bilden hierbel das theoretische Fundament.

Bei der Binnenreform als dritte Ebene des NPM werden die internen Strukturen

und Prozesse verdndert und den neuen Bedingungen angepasst. Es werden Instru-

mente, die meist aus der Privatwirtschaft stammen, fir offentliche Einrichtungen

adaptiert. Diese Ebene wird auch as Managerialismus oder Public Management be-
zeichnet.® Voraussetzung hierfir ist die Neudefinition der Aufgaben der Politik.°

Erst wenn die Politik den Ausfihrungsorganen gewisse Entscheldungsbefugnis | 8sst,

erhalten 6ffentliche Einrichtungen die Mdglichkeit zu steuern. Die Politik erhélt da-

mit die Rolle des Enablers.

Es werden vor alem in vier Bereichen strategische Ziele™ gesetzt:

Kundenorientierung: Die stérkere Ausrichtung auf den Kunden soll den
Dienstleistungscharakter betonen. Damit erweitert sich die Rolle des Birgers

vom Wahler um die Rolle des Kunden.

Leistungs- und Wirkungsorientierung: Das wichtigste Ziel des NPM ist die
Steigerung der Wirtschaftlichkeit. Es gilt die Aufgaben effizient und effektiv zu
erbringen. Die Sicht wandelt sich vom Input (Mitteleinsatz) auf den Output (er-

brachte Leistung) oder den Outcome (erzielte Wirkung)™.

Qualitatssicherung: Der in der Privatwirtschaft vorhandene Qualitétsbegriff
muss aufgrund der Vielschichtigkeit der 6ffentlichen Verwaltung erweitert wer-
den. In der Privatwirtschaft eingesetzte Dimensionen (produkt-, kunden-, pro-
zess-, wertbezogene Qualitét) greifen zu kurz und missen um die politischen
Elemente erganzt werden.

10
11
12

Vgl. zur Diskussion tber generelle Einsatz-M6glichkeiten von Management-Konzepten aus der
Privatwirtschaft BORINS, S/GRUNING, G., New Public Management, S. 40-44; NASCHOLD, F., Zur
Binnenmodernisierung des Staates, S. 91 f.

Vgl. hierzu NASCHOLD, F., Zur Binnenmodernisierung des Staates, S. 88.
Vgl. SCHEDLER, K./PROELLER, |., New Public Management, S. 55-71.
Vgl. Rupp, TH., Multiperspektivisches Controlling, S. 207.



Dezentralisierung™: Die zuvor genannten Ziele kdnnen nur erreicht werden,
wenn Handlungs- und Entscheidungsspielrdume (Autonomie) auf die Ausfih-
rungsorgane delegiert werden. Denn nur dort existiert das Wissen fur den wirt-
schaftlichen Einsatz. Die zielgerichtete Auftragserfullung muss dabei Gber An-
reizsysteme von Seiten der Politik sichergestellt werden. Das Kontraktmanage-
ment bildet die Grundlage. Dabei erfolgen Definition der zu erbringenden Leis-
tungen und die Bereitstellung der Mittel. Es erfolgt keine Fihrung tber die sehr
detaillierten Budgetplane, sondern Uber die Bereitstellung von Globalbudgets,
um Fach- und Ressour cenkompetenzen'® in einer Hand zu vereinen.

Eine besondere Rolle im NPM Ubernimmt das Controlling. Um das Primat der Poli-
tik zu gewdhrleisten, ist ein ausgereiftes Fuhrungsunterstiitzungs-, Informations- und
Kontrollsystem notwendig. Es wird z. B. durch die Dezentralisierung unerlasslich,

die Leistungsvereinbarungen auf Zieleinhaltung und -erreichung zu tiberpriifen.’®

Das NPM benétigt qualifizierte und motivierte Mitarbeiter. Das neue Personalma-
nagement umfasst hier u. a. neue Anreiz-Systeme, Schulungsmal3nahmen und ko-

operative Filhrungsstile.*®

¥ Vgl. zu diesem Thema SCHEDLER, K./PROELLER, |., New Public Management, S. 75-83.

Vgl. EICHHORN, P., Verwaltung im Umbruch, S. 10f.
> vgl. BupAus, D., Verwaltungsreform, S. 187-188.

¢ vgl. BUDAUS, D./GRUNING, G., New Public Management, S. 7; EICHHORN, P., Verwaltung im
Umbruch, S. 15 f.; SCHEDLER, K./PROELLER, |., New Public Management, S. 215-225.
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Vom Biirokratiemodell

Zum New Public Management

Gewandeltes Rollenverstandnis von
Staat und Verwaltung/
wirtschaftlicher Ressourceneinsatz

— T

Externe Strukturreform - » Binnenreform
e  Wettbewerb, Contracting Out Inter- e Strukturen (Organisation)
e stérkere Finanzierung Uber Nutzer depen- e  Verfahren (Prozesse)
e Wahimdglichkeiten der Nutzer denzen e Personen (Anreize)
e und andere < > |« und andere
Public Choice Theorie Verschiedene Ansétze der
und andere Ansétze der modernen M anagementtheorie
I nstitutionenskonomik (,Managerialismus")
Ubersicht I: Vom Birokratiemodell zum New Public Management®’

Die Abbildung weist auf die wichtigsten Elemente des NPM hin, die nicht getrennt

stehen, sondern Uber Interdependenzen verbunden sind.

Esist zu betonen, dass die hier dargestellten Elemente des NPMs bei der Anwendung
auf unterschiedlich historisch gewachsene Systeme unterschiedliche Auspragungen
erhalten. Die Mal3nahmen zur Modernisierung in Deutschland werden unter dem

Begriff , Neues Steuerungsmodell“ (NSM) zusammengefasst.'®

Ein Instrument zur Erreichung mehrerer Ziele des NPMs ist die Balanced Scorecard.
Sie kann ein Mittel zur Verbesserung der Wirtschaftlichkeit und zur Qualitétsverbes-
serung sein. Im Rahmen der Dezentralisierung kann die Balanced Scorecard eben-
falls unterstitzen.

" Quelle: BuDAUS, D., Von der biirokratischen Steuerung zum New Public Management, S. 6.

8 Vgl. LOFFLER, E., Verwaltungsmodernisierung, S. 11f.; vgl. zum NSM KGST, Das Neue Steue-
rungsmodell.



2.3 New Public Management an Universitaten und Fakultaten

In diesem Kapitel soll die Situation in 6ffentlichen Einrichtungen und die Auswir-
kungen des NPMs auf Universitdten und Fakultéten konkretisiert werden. Hierbel
soll vor allem die besondere Stellung der Medizinischen Fakultéten, die sich v. a. aus
der Verbindung mit Aufgaben der Krankenversorgung ableitet, Berlicksichtigung

finden.
Die aktuelle Situation von Universititen und Fakultten sind gekennzeichnet:*

durch einen starken Anstieg der Studierendenzahlen Uber die letzten Jahrzehnte,

durch die gleichzeitige Unterfinanzierung der Hochschulen durch den Riickzug

des Staates aus der Hochschulfinanzierung und

durch den zunehmenden Wettbewerb unter Hochschulen, der durch die Interna-

tionalisierung des Hochschul systems noch weiter verschéarft wird.

Die Universitaten/Fakultiten erleben im Rahmen des NPM deutliche Anderungen.
Die Ausstattung von Universitaten wird verstérkt an deren Lestungen gebunden.
Ein Teil der bisherigen Zufiihrungsbetrdge wird tber Messgrofien, wie Anzahl der
Publikationen und Hohe der Drittmittel verteilt.”° Mit der Einfilhrung von Studienge-
buhren wird versucht, Elemente des Marktes in die Universitdten zu bringen. Die
Studierenden sollen als Kunden, als Nachfrager einer Leistung, angesehen werden.
Im Gegenzug fir diese grof3ere Leistungsmessung und -bewertung erhalten die Uni-

versitéten in unterschiedlichem Mal3e eine groRere Autonomie.?

Ein Beispiel ist die Einfilhrung des Hochschulfreiheitsgesetzes (HFG)? in NRW.
Die Hochschule hat nach Inkrafttreten dieses Gesetzes Freiheiten in der Gestaltung
des Haushaltes, Erhebung von Gebiihren, Einrichtung von neuen Studiengangen und
der Durchfuhrung von Berufungen. Die Mitarbeiter der Hochschule sind nicht mehr

Vgl. KRECKEL, R., Universitétsforum, S. 5.

2 \/gl. MWF, Leistungsorientierte Mittelvergabe.

Vgl. HORSTKOTTE, H., Rechtreform gerét in Bewegung, S. 2.

Vgl. zu den folgenden Ausfihrungen Hochschulfreiheitsgesetz (HFG).



Angestellte des Landes, sondern werden zu Angestellten der Hochschule. Darliber

hinaus haben Universitdten die M6glichkeit eigene Tochterfirmen zu grinden.

Das zustdndige MINISTERIUM FUR INNOVATION, WISSENSCHAFT, FORSCHUNG UND
TECHNOLOGIE (MWF), das friher in den meisten gerade genannten Bereichen Mit-
bestimmungs- und Entscheidungsbefugnisse besal3, Ubernimmt nur noch die

Rechtsaufsicht.

Mit der zunehmenden Autonomie der Universitdten geht eine Umstrukturierung
der Leitungsorgane der Universitéten einher. Das Présidium erhdlt grofl3e Steue-
rungskompetenz, wie z. B. die Verantwortung fur die Richtlinienerstellung. Die
Wahl des Prasidiums erfolgt zukinftig vom Hochschulrat. Damit ist der Président
unabhangig von den Selbstverwaltungsgremien der Universitdt und erhélt eine starke
Position in der Universitétsleitung.

Der zu grindende Hochschulrat ist mit dem Aufsichtsrat von Unternehmen zu ver-
gleichen. Er hat die Aufgaben das Prasidium zu wahlen und zu beraten. Weiterhin
hat er die Fachaufsicht Uber das operative Geschéft, welche vorher der Staat Uber-
nommen hat. Weitere Zustandigkeiten sind die Ausarbeitung des Hochschul entwick-
lungsplanes, die Verhandlung von Ziel- und Leistungsvereinbarungen und der Wirt-
schaftsplan. Der Hochschulrat Gbernimmt die Dienstherrenfunktion fir die Ange-
stellten der Universitdt. Des Weliteren obliegt ihm die strategische Ausrichtung der
Universitét. Zusammen gesetzt wird der Hochschulrat zu 50-100% aus externen Mit-
gliedern je nach Entscheidung der Hochschule. Die Mitglieder sind ehrenamtlich

tétig, konnen jedoch fir ihre Aufgaben im Hochschulrat zusétzlich entlohnt werden.

Der Nachteil der neu gewonnen Vortelle ist die verstarkte Verantwortung fir den
eigenen Betrieb. So besteht nach dem Hochschulfreiheitsgesetz auch die Moglichkeit
der Insolvenz fir Hochschulen.

Der Staat erhalt sich den Zugriff Uber die Zuweisung von Mitteln. Er schlief3t mit den
Hochschulen/Fakultéten Vereinbarungen Uber deren Ziele und die zu erbringenden
Leistungen (sog. Ziel- und Leistungsvereinbarungen), die neben der schon ange-
merkten leistungsorientierten Mittelvergabe zu beachten sind. Zusétzlich hat die
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Universitdt verstarkt die Mdglichkeit, eigene Mittel zu generieren. Zu den bekannten
Quellen wie Drittmittel kommen die Erhebung von Studiengebihren und die Koope-
ration mit privaten Unternehmen (sog. Public-Private-Partnerships). Public-Private-
Partnerships kénnen dabei Uber den erhéhten Mittelzufluss an die Universitéten den

effizienteren Wissens- und Technol ogietransfer gewahrleisten.

Aus dieser neuen Konstellation fur die Universitéten ergeben sich einige Problem-
felder. FUr Universitéten ist es notwendig unter diesen neuen rechtlichen Begeben-
heiten zu definieren, was man unter einer Universitét versteht und welche Aufgaben
und Verantwortungsbereiche eine Universitat besitzt.?* Hierbei muss eine Balance
zwischen dem Humboldtschen Ideal der Einheit und Freiheit von Forschung und
Lehre und dem Bedarf der zentralen Koordination der gesamten Organisation ge-
schaffen werden. In den Universitdten herrscht derzeit eine starke Zergliederung der
einzelnen organisatorischen Einheiten. Die einzelnen Einheiten und die verantwortli-
chen Wissenschaftler besitzen dabel eine hohe individuelle Autonomie. Die Funkti-
onstuchtigkeit einer zukunftsféhigen Hochschule wird sich aber an der Balance die-
ser Autonomie und tibergeordneten Steuerungs- und Kontrollbediirfnis entscheiden.?

Die neuen Organisationsstrukturen tragen die bestehende Komplexitét in die
Hochschulen. Deshalb ist dringend ein hoheres Mal3 an Professionalisierung der Ent-
scheidungstrégerfunktionen und die Schaffung einer geschlossenen Controllingfunk-

tion erforderlich.?®

In Bezug auf die inneruniversitére Fihrung wird verstérkt auf das Modell der rtick-
gekoppelten Autonomie?’ zuriickgegriffen. Hier wird die bestehende Autonomie der
Hochschule weitestgehend an die Fakultéten weitergegeben. Die Zieldefinition er-
folgt in einem Dialog zwischen Universitdt und Fachbereichen. Die folgende Abbil-

dung stellt diesen Zusammenhang dar:

% Vgl. PosT, A., Public Private Partnership, S. 10.
2 \/gl. WANKA, J., Reaktionen auf die 12 Thesen, S. 28.
% Vgl. FRANKE, S. ET AL., Organisationsreform an der Universitat Géttingen, S. 93.

Ahnlicher Ansicht ist MEYER. Vgl. MEYER, H., Hochschulforschung als Wissenschaftstheorie,
S. 41

Vgl. FRANKE, S. ET AL., Organisationsreform an der Universitét Gottingen, S. 96.

26

27
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Zentrale und operative Einheit
Verabredung von Zielen und Festlegung von Budget,
Laufzeit und Evaluierungsmal3nahmen

i

Operative Einheit
Entwicklung und Implementierung von L dsungsansétzen

i

Zentrale und operative Einheit
Uberpriifung der Zielerfillung

l

Zentrale und operative Einheit
Redefinition der Ziele

Autonomie
Entscheidungsbefugnis
bzgl. Malznahmen

Ruckkopplun:

Ubersicht I1: Riickgekoppelte Autonomie an Hochschulen®

In diesem Zusammenhang ist hervorzuheben, dass die Funktionsfahigkeit und der
Erfolg der Universitéten in hohem Mal3e vom Personal abhangigist. Die Qualitdt von
Forschung und Lehre kann nur durch den Einsatz von motivierten, engagierten und
qualifizierten Mitarbeitern erreicht werden. Damit kommt dem Personal in wissen-

schaftlichen Betrieben eine entscheidende Rolle zu.?®

Die Situation der Medizinischen Fakultét stellt sich in diesem Rahmen noch diffiziler
dar. Sie sind meist sowohl mit der Universitét als auch mit dem zugehdrigen Univer-
sitétsklinikum verbunden. War die Medizinische Fakultét bis zur Mitte der 1990er
noch rechtlich eine Einheit mit einem Universitatsklinikum, so ist heute der gréfdte
Teil der Universitétsklinika rechtlich selbststandig und die Medizinischen Fakultdten
und Universitatsklinika regeln die Schnittmenge ihrer Aufgaben Uber Kooperations-
vereinbarungen. Im Detail lasst sich hierbei eine Vielzahl von Organisationsmodel-

len identifizieren.®

% Quelle: FRANKE, S. ET AL., Organisationsreform an der Universitat Gottingen, S. 96.
% \/gl. GARDNER, M., Mehr as der Kampf um die Besten, S. 7.
%0 v/gl. dazu genauer WISSENSCHAFTSRAT, Hochschulmedizin 1999, S. 22-37.
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Aus diesem Grund kommen zu der Problematik des NPM — wie sie fur Universitéten
dargestellt wurde — die Notwendigkeit gegentiber einem budgetsmaldig gréf3eren und
ertragsorientierten Betrieb — der Krankenversorgung — ihre Stellung zu definieren
und zu verteidigen. Diese rechtliche Trennung l&sst sich im gelebten Alltag in Uni-
versitatsklinika, in denen der Wissenschaftler sowohl fir Aufgaben der Krankenver-
sorgung as auch der Forschung und Lehre verantwortlich ist, nicht stringent durch-
halten.®" Vielleicht ist deshalb in den letzten Jahren eine Tendenz zum Integrations-
modell festzustellen, bei dem wieder ein gemeinsamer Vorstand fir die Belange bei-

der Bereiche verantwortlich ist.*?

Aus diesen Ausfuhrungen wird deutlich, dass es fur die Hochschule im Rahmen der
bestehenden Herausforderungen notwendig ist, sich selbst zu definieren und eine
Strategie zu formulieren, so dass konkrete Mal3nahmen und V eranderungsprozesse in
Gang gesetzt werden kénnen. Erst dadurch kénnen Hochschulen ihre Zukunft sichern
und im Wettbewerb bestehen.®® Bei der Medizinischen Fakultét ist die eigene Defini-
tion und Strategiefindung zudem sinnvoll, um eigene Ziele in Abgrenzung und Er-
ganzung zur Krankenversorgung zu erarbeiten und den Stellenwert von Forschung
und Lehre in Zusammenarbeit mit Universitétsklinika deutlich zu machen. Ein In-
strument, um diesen Prozess strukturiert und Uberlegt ablaufen zu lassen, ist die Ba-

|anced Scorecard.

31 Zur Problematik Zuordnung von Kosten und Trennungsrechnung vgl. Kap. 4.5.2.3.

% Vgl. WISSENSCHAFTSRAT, Forschungs- und lehrforderlichen Strukturen in der Universitatsmedi-
zin, S. 29.

¥ vgl. BotTl, JJJUNGA, C., Fit fir den Wandel, S. 20.
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3 Grundlagen der Balanced Scorecard

3.1 Uberblick

Zu Anfang der 90er Jahre erkannten KAPLAN und NORTON die Defizite der klassi-
schen Performance-Measurement-Instrumente, wie z. B. dem Return-on-
Investment.* Sie resultieren vor allem ausihrer Konzentration auf rein monetére und
kurzfristige Kennzahlen. Diese Mangel der klassischen Werkzeuge fuhren dazu, dass

man auf die neuen Herausforderungen des Marktes nur bedingt reagieren konnte.

KAPLAN und NORTON entwickelten deshalb im Rahmen eines einjghrigen Studien-
projektes von Wissenschaftlern und Praktikern ein neuartiges Performance-
Measurement-System, die Balanced Scorecard. Seit ihrer ersten Verdffentlichung
1992 im Harvard Business Review hat sich dieses Instrument zu einem in vielen Be-
reichen eingesetzten betriebswirtschaftlichen Ansatz entwickelt.*

Die Balanced Scorecard ist ein Instrument, um die wichtigsten Perspektiven einer
Organisation anhand von Kennzahlen darzustellen. Der grof3e Vortell der Balanced
Scorecard zeigt sich in der verbesserten Steuerung und Implementierung von Strate-
gien innerhalb eines Unternehmens. Sie wird vorwiegend als Managementsystem

und nicht als ein reines Performance-M easurement-System eingesetzt.*

Nach DRUCKER ist ,,das M anagement das charakteristische Werkzeug, das geeignete
Mittel und das typische Instrument, das eine Institution in die Lage versetzt, Ergeb-
nisse erzielen zu konnen.“® Die herausragenden Ziele einer Unternehmung sind
durch , Geld verdienen“ und ,, Verdienstquelle sichern“ gekennzeichnet.®® Aus diesen

Oberzielen resultieren diverse Unterziele, wie z. B. die Schaffung von Wettbewerbs-

% Vgl hierzu auch FuRnote 39.

% vgl. BAcH, N., Analyse der empirischen Balanced Scorecard Forschung im deutschsprachigen
Raum, S. 298.

% vgl. KAPLAN, R. S/NORTON, D. P., Balanced Scorecard, S. 5.
%" DRUCKER, P. Management im 21. Jahrhundert, S. 64.

% Vgl. BAETGE, J/KIRSCH, H./THIELE, ST., Bilanzen, S. 6 f.
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vorteilen, von Kundenzufriedenheit etc. Die Aufgabe des Managementsist, die Ziele
bestméglich zu erreichen. Die Unternehmensleitung muss also in der Lage sein,
Mal3nahmen zu ergreifen, um in einem sich veranderten Markt Ergebnisse zu erzie-
len. Bel der Definition von Zielen ist es wichtig zwischen strategischen und operati-
ven Zielen zu unterscheiden. Die Darstellung der unterschiedlichen Zieldimensionen

als Ausgangspunkt jedes unternehmerischen Handels erfolgt in Kap. 3.3.

Der Prozess von der Strategie bis zur Umsetzung von einzelnen Mal3nahmen wird
durch die Balanced Scorecard erleichtert, in dem sie die Vision und die Strategie in
den Mittelpunkt stellt und diese aus verschiedenen Perspektiven, die Uber die rein
monetére Ebene hinausgehen, betrachtet. Ab Kapitel 3.4 werden die zentralen Ele-
mente der Balanced Scorecard dargestellt. Es soll hier vor alem auf den Strategie-
findungsprozess abgestellt werden (Kap. 3.5). Anschlief3end wird der in der Literatur

vorgeschlagene Prozess zur Implementierung der Balanced Scorecard gezeigt
(Kap. 3.8).

Zuvor sollen aber die Faktoren, die zur Entwicklung der Balanced Scorecard gefihrt

haben, herausgearbeitet werden.

3.2 Entstehung der Balanced Scorecard

Die Ausgangsbasis, die zur Entwicklung der Balanced Scorecard fihrte, war die
Kritik an rein finanziellen Kennzahlensystemen.* Durch die Verwendung rein ver-
gangensorientierter Daten empfiehlt sich fur die Unternehmensfihrung kurzfristiges
Handeln. Dadurch das Investitionen erst in (mittel- bis langfristiger) Zukunft Erfolg
generieren und sich nicht in vergangenheitsorientierten Kennzahlen widerspiegeln,
werden fir ein Unternehmen lohnende Investitionen teilwei se unterl assen.

Auf stabilen und beherrschbaren Méarkten und unter gegebenen Bedingungen auf

einem Markt wirken sich diese Kritikpunkte nur wenig auf die Steuerung eines Un-

¥ Kennzahlensysteme stellen quantitative Variablen auf ein gemeinsames Ziel hin zusammen. Eines
der prominentesten finanziellen Kennzahlensysteme stellt das Du Pont-Schema Return on Invest-
ment dar. Vgl. WEBER, J/SCHAFFER, U., Balanced Scorecard & Controlling, S. 2.
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ternehmens aus. Die Unternehmen befinden sich heutzutage meist nicht mehr auf
sicheren und Uberschaubaren Méarkten. Sie haben mit stark veranderten Wettbe-
wer bsbedingungen auf Méarkten mit neuen Regeln zu tun. Das Konsumentenverhal -
ten und das Verhalten der anderen Marktteilnehmer, wie Lieferanten und Konkurren-
ten, sind nur noch bedingt vorhersagbar.” Diese veranderten Umweltbedingungen
machen es notwendig, mit passenden Managementinstrumenten alle Unternehmens-
bereiche auf die Strategie des Unternehmens auszurichten. Das Unternehmen muss
sich permanent an die sich standig verandernden Gegebenheiten des Marktes anpas-

Ssen.

In diesem Zusammenhang ist auch der Mangel der klassischen Kennzahlensyste-
men zu nennen, in denen das immateriellen Unternehmensvermégen, wie der aufge-
baute Kundenstamm, die besonderen Fahigkeiten der Mitarbeiter, die gegenlber
Konkurrenten exzellent beherrschten Prozesse, nicht beriicksichtigt werden. Aber
gerade diese besonderen Kennzeichen eines Unternehmens gewahrleisten unter den

neuen Marktbedingungen den langfristigen Erfolg des Unternehmens.

Die Balanced Scorecard beriicksichtigt diese Potentiale explizit in ihren unterschied-
lichen Dimensionen, in dem sie Informationen zu diesen nicht-monetaren Frihindi-
katoren bereitstellt.*! Damit schafft die Balanced Scorecard ein ausbalanciertes Ver-

haltnis zwischen finanzwirtschaftlichen Kennzahlen und ihren trelbenden Faktoren.

3.3 Darstellung der unterschiedlichen Zielebenen

Der Begriff Ziele wird in der Betriebswirtschaftsiehre unterschiedlich definiert.?
Folgende Definition soll hier verwendet werden: Ziele sind in der Zukunft ge-
winschte Zustdnde. Aus ihnen ermitteln sich Kriterien, die Verhaltensweisen vor-
schreiben bzw. deren Wirkungen messen.*® Ziele kénnen damit nur in den Bereichen

gesetzt werden, die von der zielgebenden Institution beeinflussbar oder steuerbar

Vgl. BACKHAUS, K.B., Industriegitermarketing, S. 8 ff.

“ vgl. KAPLAN, R. S/NORTON, D. P., Balanced Scorecard, S. 8.

Fur einen Uberblick der Definitionen vgl. BOHNERT, A.-A., Benchmarking, S. 51.
Vgl. BOHNERT, A.-A., Benchmarking, S. 51.
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sind.*

Die gesetzten Ziele sind von hoher Relevanz®. Unterschiedliche Zielsetzungen
fuhren zur unterschiedlichen Ausgestaltung von Instrumenten und Mal3nahmen. Sie

werden ebenfalls zur spéateren Erfolgskontrolle bendtigt.

Um die verschiedenen Zielebenen zu identifizieren, erfolgt eine weitere Systemati-
sierung der Ziele. Dieses kann anhand verschiedener Kategorien geschehen.”® Es
erfolgt eine Einteilung anhand der Kriterien Planungshorizont (kurz-, mittel- oder
langfristige Ziele) und Art der Zielgrofien (quantitative und qualitative Ziele). Da-

durch lassen sich Ziele strategischer, taktischer und operativer Natur unterscheiden.

Strategische Ziele kléaren, welche Leistungen grundsétzlich erbracht werden und
was langfristig angestrebt werden soll (das Richtige tun). Dies wird auf der takti-
schen Ebene weiter konkretisiert. Die operativen Ziele definieren innerhalb dieser
generellen Vorgaben die kurzfristig zu erreichenden Sachverhalte (das Richtige rich-
tig tun). Die Trennung dieser Zielebenen ist hierbei nicht immer eindeutig, da viele
Verbindungen zwischen ihnen existieren.*” Im Folgenden werden diese drei Zielebe-

nen genauer betrachtet.*

Die Strategie gibt die generelle Richtung vor, wie die Unternehmung Stérken nutzen
und Schwéchen abbauen kann, um den gegebenen Chancen und Risiken der Umwelt
zielorientiert zu begegnen.*® Die Ziele werden tiber einen langfristigen Horizont von
funf bis zehn Jahren gesetzt. Aufgrund des relativ hohen Aggregationsniveaus — die
Planung erfolgt Uber die gesamte Unternehmung — sind qualitative Zielgrofen, wie
z. B. Erfolgspotentiale oder die Qualitat von Produkten, vorherrschend. Diese Ebene
beschéftigt sich mit grundlegenden Fragen, wie der rechtlichen Struktur, dem Stand-
ort, dem geplanten Wachstum, der Fiihrungsfthrungsstruktur u. &

Vgl. BOHNERT, A.-A., Benchmarking, S. 52.

Vgl. GRIEBLE, O./SCHEER, A.-W., Grundlagen des Benchmarkings, S. 9.

% vgl. WOHE, G., Einfiihrung in die Allgemeine BWL, S. 124-131.

47 vgl. zur Struktur der Ziele BOHNERT, A.-A., Benchmarking, S. 53-55; GRIEBLE, O./ SCHEER, A.-
W., Grundlagen des Benchmarkings, S. 9.

Vgl. zum Folgenden KUPPER, H.-U., Controlling, S. 60 ff.

49 Man nutzt die SWOT-Analyse zur |dentifikation der relevanten Sachverhalte. S. Kap. 3.5.3.

45
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Innerhalb dieser Strategie werden taktische Ziele Uber einen Zeitraum mit bis zu
funf Jahren festgelegt. Die Hauptaufgabe ist die Umsetzung strategischer Alternati-
ven in eine operationale Programm-, Kapazitdts- und Finanzplanung. Auf dieser
Ebene kdnnen sowohl qualitative als auch quantitative Kenngrof3en betrachtet wer-

den.

Auf der Ebene der operativen Ziele werden die strategischen und taktischen Ziele
weiter konkretisiert. Die auf den Ubergeordneten Ebenen festgelegten Ziele werden
in kurzfristig (innerhalb eines Jahres) konkret durchzufihrende Programme einge-
bracht. Es wird nicht mehr die Gesamtorganisation betrachtet, sondern einzelne Ein-
heiten. Entscheidet die strategische Ebene dariiber, welche Lestungen grundsétzlich
zu erstellen sind, so erfolgt auf der operativen Ebene die Leistungserbringung. Der
Fokus liegt auf Produkten und Prozessen. Hier féllt z. B. die Entscheidung, ob die zu
erbringenden Leistungen hinzugekauft oder selber hergestellt werden (Make or Buy-
Entscheidungen) und in welcher Form die zu erbringenden Leistungen ausgefihrt

werden.

Die Flexibilitét der Zielsetzungen auf den einzelnen Ebenen nimmt mit zunehmender

Konkretisierung von der strategischen bis zur operativen Ebene kontinuierlich ab.
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Fir eine Unternehmung bzw. generell fir eine Institution ist es wichtig, dass die un-
terschiedlichen Zielsetzungsebenen nicht unverbunden nebeneinander stehen, son-
dern ineinander greifen. Ein Instrument zur Durchsetzung dieser Verzahnung ist die
Balanced Scorecard.

3.4 Uberblick Uber die Balanced Scorecard

Nach der Darstellung der verschiedenen Ebenen der Zielfindung im Unternehmen
und der Griinde, die zur Entwicklung der Balanced Scorecard gefuihrt haben, sollen
im Folgenden die verschiedenen Elemente, aus denen die typische Balanced Score-

card besteht, gezeigt werden.

Den Aufbau der von KAPLAN und NORTON entwickelten Balanced Scorecard zeigt
diese Abbildung:

Finanzielle Per spektive
Wie sollen wir gegenliber Teilhabern
auftreten, um finanziellen Erfolg zu haben?

Kenn- | Vor- Mal3-

A zahlen | gaben | nahmen

Kundenper spektive Prozessper spektive
Wie sollen wir gegeniiber Kunden auftreten, In welchen Geschéftsprozessen miissen wir
um unsere Vision zu verwirklichen? Vision und die Besten sein, um unsere Anspruchsgruppen
< . > zu befriedigen?
Strategie
Ziele Kenn- Vor- Maf3- Zidle Kenn- Vor- Malz-
zahlen | gaben | nahmen zahlen | gaben | nahmen

Lern- und Entwicklungsper spektive
Wie kdnnen wir unsere Verdnderungs- und
Wachstumspotentiale zur Erfullung unserer

> Vision férdern? <

Kenn- | Vor- Malz-

ALk zahlen | gaben | nahmen

Ubersicht 1V: Elemente der Balanced Scor ecar d*

> In Anlehnung an: KAPLAN, R. S/NORTON, D. P., Balanced Scorecard, S. 9.
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Ausgehend von der Vision und Strategie eines Unternehmens erfolgt die Umsetzung
in den unterschiedlichen Dimensionen der Balanced Scorecard, der Finanzperspekti-
ve, der Kunden- oder Marktperspektive, der interne Prozessperspektive und der
Lern- und Entwicklungsperspektive. Die einzelnen Aspekte stehen dabei nicht un-
verbunden nebeneinander, sondern sind mit der Ubergeordneten Strategie und den
anderen Dimensionen Uber Ursache-Wirkungsketten verbunden. Diese Verknlpfung
wird als besonderer Vorteil der Balanced Scorecard als umfassendes Managementin-
strument gesehen.>

3.5 Vision und Strategie als Ausgangspunkt der Balanced

Scorecard

3.5.1 Uberblick

Die verschiedenen Dimensionen werden auf die Vision und Strategie des Unterneh-

mens ausgerichtet.

Unter der Vision versteht man einen von einem Unternehmen wunschgemél? zu er-
reichenden Zustand. Die Winsche sind wenig konkretisiert und stellen vielmehr das
Bild dar, wie man sich das Unternehmen mittel- bis langfristig vorstellt. Diese wer-
den dann in konkretere Ziele (der Strategie) umgesetzt. Die Vision muss deshalb mit
der Redlitét verbunden sein und nicht vollkommen an den tatséchlichen Gegebenhel-

ten vorbeilaufen.>

Im ursprunglichen Modell von KAPLAN und NORTON gehen die Vision und die Stra-
tegie als gesetzt in den Prozess der Balanced Scorecard-Ermittlung €in>* In der
.frelen” Wirtschaft ist aber festzustellen, dass sich die Balanced Scorecard immer

mehr von einem reinen Kennzahlensystem zur Strategieumsetzung zu einem Instru-

%2 Vgl. HORVATH & PARTNER (HRSG.), Balanced Scorecard umsetzen, S. 13.

53 Vgl. DEKING, |., Management des Intellectual Capital, S. 103; FRIEDAG, H. R./ScHMIDT, W., Bal-
anced Scorecard, S. 22.

* Vgl. KAPLAN, R. S/NORTON, D. P., Balanced Scorecard, S. 23.
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ment zur Strategieentwicklung und -anpassung entwickelt.> Aus diesem Grunde und
aus der in Kapitel 2 dargestellten, zunehmenden Notwendigkeit der Entwicklung
einer Strategie fur Universitdten und Fakultéten sollen im Folgenden exemplarisch
einige Instrumente zur Strategiefindung von Unternehmen dargestel It werden.*®

3.5.2 Der Zielmarkt und die auf einen Markt einwirkenden Krafte

Fur Unternehmen ist der gewahlte Markt die entscheidende Kraft. Deshalb gehen vor
alem Informationen Uber den Zielmarkt, d.h. Uber den Markt, den ein Unternehmen
mit seinen Produkten bearbeiten mochte, in die Strategie ein. Ein Instrument zur Be-

trachtung des gewahlten Marktes ist die Wettbewerbsanalyse.

Mit Hilfe der Wettbewer bsanalyse lassen sich bereits in der Phase der Strategieent-
wicklung das zukinftige Handeln der Marktteilnehmer berticksichtigen, so wird es
maoglich, sich auf die wechselnden Bedingungen auf einem Marktes rechtzeitig ein-
zustellen. PORTER® hat fiinf entscheidende Krafte die auf einen Markt einwirken

identifiziert:

Marktattraktivitat

Ersatzprodukte/-
dienste

Lieferanten b_&etehende Konsumenten
Mitbewerber

Eintritt potentieller
Mitbewerber

Ubersicht V: Branchenstrukturanalyse™®

* \/gl. FRIEDAG, H., Balanced Scorecard als universelles Managementinstrument S. 4.

Vgl. hierzu im Folgenden BADE, M./HERZOG, P./LEKER, J., Marktorientiertes Innovationsmana-
gement S. 344-356.

" \/gl. PORTER, M. E., Wettbewerbsstrategie, S. 33-69.
% |n Anlehnung an: PORTER, M. E., Wettbewerbsstrategie, S. 26.

56
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3.5.3 Betrachtung der internen und externen

Unternehmenssituation

Die in der Branchenstrukturanalyse gesammelten Informationen kdnnen dazu dienen
sich systematisch mit den Starken und Schwéachen des eigenen Unternehmens und
den Chancen und Risiken, die sich aus dem Umfeld des Unternehmens ergeben, zu
beschaftigen.™ Diese Elemente beriicksichtigt die SWOT-Analyse. SWOT steht
hierbei fir S— Strength, W —Weaknesses, O — Opportunitiesund T — Threats.

Die Chancen und Risiken werden hierbei aus der Umwelt des Unter nehmens herge-
leitet und ergeben sich aus der globalen und durch den Wettbewerb bestimmten
Sphére. Die wettbewerbliche Umwelt ermittelt sich aus der oben beschriebenen
Branchenstrukturanalyse. Die globale Umwelt |&sst sich in die makrodkonomische,
technologische, politisch-rechtliche, soziokulturelle und nattirliche Umwelt untertei-
len.®® Chancen und Risiken sind als von aufen vorgegebene Bedingungen vom Un-

ternehmen nur bedingt beeinflussbar.

Die SWOT-Analyse betrachtet nun die Position des Unternehmens gegeniber die-
sen aus der Umwelt stammenden Chancen und Risiken. Es wird untersucht, inwie-
weit das Unternehmen in Zukunft Stérken und Schwéchen in Bezug auf diese extern
gegebenen Faktoren besitzt. Betrachtet werden dabel ale wichtigen Kréfte, die fur
den Bestand des Unternehmens am Markt elementar sind. Diese unterscheiden sich
je nach Branche und Marktzustand. So werden sich in den noch folgenden Darstel-
lungen moglicher Balanced Scorecards z. B. im Krankenhaus oder in Universitdten

unterschiedliche BetrachtungsgroRen herauskristallisieren.®*

Aus der Gegenlberstellung kann die Unternehmensfiihrung die im Unternehmen

vorhandenen Wettbhewerbsvorteile identifizieren.

Den Zusammenhang der Elemente der SWOT-Analyse zeigt die folgende Grafik:

% vgl. ADAM, D./BACKHAUS, K. ET AL., Koordination betrieblicher Entscheidungen, S. 133-135.
% \/gl. STEINMANN, H./SCHREYOGG, G., Management, S. 162 ff.
61 S hierzu Kap. 4.2 und Kap. 4.3.
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Interne Sichtweise Externe Sichtweise
Strength Opportunities
(Stérken) (Chancen)
Weaknesses Threats
(Schwéchen) (Risiken)
W ettbewer bsvorteil
Ubersicht VI: SWOT-Analyse®

Die SWOT-Analyse hilft mit diesen Elementen ein ganzheitliches Bild der Unter-
nehmung zu erstellen. Dieses kann dazu genutzt werden, durch den Vergleich der
internen und externen Analyseergebnisse geeignete Strategiealternativen zu finden,
welche die Sicherung und den Ausbau des identifizierten Wettbewerbsvorteils er-

maoglicht.

3.5.4 Strategische Stol3richtungen

Strategien in der freien Wirtschaft zielen darauf ab, den Kunden ein gegeniber den

Wettbewerbern einzigartiges Angebot mit besonderem Nutzen zu schaffen.

Diese Position, die auch als Unique Selling Proposition bezeichnet wird, wird in

Verbindung mit der wirtschaftlichen Erwartungserfillung zu einem komparativen

% In Anlehnung an ADAM, D./BACKHAUS, K. ET AL., Koordination betrieblicher Entscheidungen,
S. 134.
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Konkurrenz-Vorteil (KKV).® Hierzu sind im Vergleich zur Konkurrenz effiziente-

re Fahigkeiten, Ressourcen und Prozesse notwendig.
Zur Realisierung eines KK Vs werden vier Anforderungen vorausgesetzt: *

bedeutsam: Die besonderen Merkmale des Produktes missen fir den Kunden

als wichtig erachtet werden.

wahrgenommen: Der Kunde muss die besonderen Leistungen des Produktes

bemerken.

dauer haft: Ein KKV ist nur dann von Bedeutung fur ein Unternehmen, wenn er
gegenlber den Mitbewerbern verteidigt werden kann und damit auf Dauer be-
steht.

effizient: Die herausragenden Leistungen, die ein Produkt bietet, missen auch
wirtschaftlich sinnvoll erbracht werden, d.h. sie missen unter beherrschbaren
Kosten, die kleiner als der Preis inkl. einer angemessenen Gewinnmarge sind,

produzierbar sein.

Wettbewerbsstrategien versuchen hier ein Unternehmen gegentiber der Konkurrenz
Zu positionieren und eine eigene, auch vom Kunden wahrgenommene Stellung im

Markt aufzubauen.

Nach PORTER® existieren nur vier mégliche Positionierungsstrategien im Markt.
Jede dieser Strategien ist durch eine einzigartige Kernkompetenz gekennzeichnet.
Die beiden Grundstrategien bestehen entweder darin niedrigere Preise fur die Kun-
den zu realisieren (Preisstrategie) oder eine Uberlegene Qualitét den Kunden zu bie-

ten.

Die Preisstrategie setzt voraus, dass bei der Herstellung des Produktes K ostenvortei-

le gegenliber den Wettbewerbern vorhanden sind. Diese werden meist durch héhere

8 vgl. BACKHAUS, K., Industriegiitermarketing, S. 35-46.
 vgl. BACKHAUS, K., Industriegiitermarketing, S. 35-46.
% V/gl. PORTER, M. E., Wettbewerbsstrategie S. 70-82.
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Verkaufsmengen ermdglicht. So fuhrt die Realisierung von héheren Ausbringungs-
mengen dazu, dass man den Prozess z. B. mit jedem mehr produzierten Gut ein we-
nig besser beherrscht (sog. Skaleneffekte). Diese ermdglicht Kostenvorteile, die an

den Kunden Uber einen geringeren Preis weitergegeben werden.

Bei der Qualitatsstrategieist der Preis nicht das wettbewerbsbestimmende Element.
Vielmehr wird versucht Uber besondere Leistungen den Kunden an das Unternehmen
zu binden. Wichtig hierbei ist nicht die Qualitét, die das Produkt objektiv besitzt
(technische Qualitét), sondern die vom Kunden dem Produkt zugeschriebene Quali-

tét. Deshalb ist ein wichtiges Instrument dieser Strategie der Aufbau von Marken.

Beide Strategien konnen differenziert werden, ob sie auf den Gesamtmarkt oder nur

auf einen Teillmarkt angewendet werden.

Die vier moglichen Teilstrategien zeigt die folgende Ubersicht:

Preisstrategie Qualitatsstrategie

A
Lo
< 5 : : :
E = Selektive Selektive Strategie der
= %’j Preisstrategie Qualitétsfiihrerschat
|_
E g St ied
Ex . : rategie der
; 8 Preissirategle Qualitétsfiihrerschaft
K ®

v

Kosten- Leistungs-
vorteile vorteile
Ubersicht VII: Preis- und Qualitatsfiihrer schaft®

 |n Anlehnung an: PORTER, M. E., Wettbewerbsstrategie, S. 72.
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PORTER betont, dass es fur ein Unternehmen notwendig ist, eine der vier Strategien

zu wahlen. Ein stuck in the middle ist dem Erfolg eines Unternehmens hinderlich.

MEerFERT® sieht dariiber hinaus noch drei weitere mogliche Strategien. Die I nnova-
tionsstrategie sieht vor, mit neuen Produkten als Erstes in einen Markt einzutreten.
Dadurch kann die Pionierposition frih genutzt werden, um Prozess- und Markterfah-
rungen zu sammeln, Industriestandards — an denen sich die Konkurrenten orientieren
muissen — zu setzen und Marktanteile zu gewinnen. Voraussetzung fir diese Strategie
ist die durchdachte Unterstiitzung von Innovationen im Unternehmen. Die Strategie
der Markierungsorientierung ist gekennzeichnet durch das Streben nach einer be-
sonderen Position im Auge der Kunden. Das Unternehmen wird als einzigartig ge-
gentiber den Konkurrenten erkannt. Diese Position lasst sich meist nur durch hohe
Marketingausgaben erreichen. Die Programmbreitenstrategie hat das Ziel Uber die
Breite der Produktpalette moglichst viele Bedirfnisse der Kunden durch standardi-
sierte Produkte anzusprechen. Da bei steigender Produktanzahl die Komplexitédt im
Unternehmen immer mehr zunimmt, scheint diese Strategie nur in Mal3en fir Unter-
nehmen einsetzbar.

3.5.5 Geschaftsfeldstrategie

Nach der Festlegung der Wettbewerbsstrategie ist die Geschéftsfeldstrategie — also
die Festlegung, auf welchem Geschéftsfeld das Unternehmen tétig werden soll — zu
entwickeln. Die Ansoff-Matrix® schlégt zur Strukturierung dieser Entscheidung vier

verschiedene Stol3richtungen vor.

% Vgl. MEFFERT, H., Marketing, S. 271-281.
% vgl. hierzu ADAM, D./BACKHAUS, K., ET AL., Koordination betrieblicher Entscheidungen, S. 108 f.
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Gegenwartige Neue
Mérkte Mérkte
[«]
(@)
.; GJ
® X
% -§ Marktdurchdringung Marktentwicklung
PE
O]
9 »
L X
%3.: -§ Produktentwicklung Diversifikation
o
Ubersicht VIIl:  Z-Strategie der Ansoff-Matrix®

Die unterschiedlichen Moglichkeiten ergeben sich durch die unterschiedliche Neuar-
tigkeit der Produkte (vorhandene oder neu in den Markt einzufUhrende Produkte) und
durch die unterschiedliche Neuartigkeit der Méarkte (bestehende oder neu zu entwi-
ckelnde Mérkte).

Als Normstrategie sieht die Ansoff-Matrix die Realisierung der einzelnen Strategie
in einer Z-Form vor. Ein Unternehmen soll von der Marktdurchdringung tber die
Markt- und Produktentwicklung bis zur Diversifikation die Einzel-Strategien nach-
einander anwenden. Normstrategien bedeuten hierbei, dass diese Aussagen nicht
mechanistisch angewendet werden sollen, sondern in Bezug auf die Position des Un-
ternehmens gesehen werden missen, z. B. in Bezug auf die in der SWOT-Analyse

identifizierten Starken und Schwéachen.

Nachdem ein Unternehmen seine eigene Vision und Strategie mithilfe dieser Instru-
mente gefunden hat, werden im Rahmen der Balanced Scorecard weitere Perspekti-

ven mit diesen Grofen verknipft.

% Quelle: ADAM, D./BACKHAUS, K., ET AL., Koordination betrieblicher Entscheidungen, S. 109.
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3.6 Verknupfung der Strategie mit den Elementen der Balan-

ced Scorecard uber Ursache-Wirkungszusammenhange

Es ist bereits darauf hingewiesen worden, dass die Balanced Scorecard as Instru-
ment der Strategieumsetzung im Unternehmen dienen soll. Die Balanced Scorecard
realisiert dieses Ziel nicht, indem die Kennzahlen der operativen Ebene unverbunden
zur Strategie ermittelt werden. Es gilt vielmehr die Ziele und Kennzahlen in Ursache-
Wirkungsketten miteinander zu verbinden. Die Ableitung dieser Zusammenhange
erfolgt anhand der strategischen Hypothesen der Unternehmensfihrung (Wenn-
dann-Zusammenhange).” Damit die Balanced Scorecard ein geschlossenes Mana-
gementsystem darstellen kann, muss sich jedes Element mit ihren Kennzahlen in
diese Wirkungsketten einfiigen.”* Hierbei richten sich in der Wirtschaft die Argu-
mentationsstrénge auf die finanzwirtschaftliche Ebene aus, die ein Primat gegeniiber

den tibrigen Zielen einnimmt.”

Ein Mittel, das KAPLAN und NORTON zur Identifikation und Dokumentation dieser
Zusammenhange einsetzen, ist die Strategy Map. Ein Beispiel der Strategy Map —
einer Ursache-Wirkungskette einer Balanced Scorecard —wird in der nachsten Uber-
sicht dargestellt:

™ vgl. KAPLAN, R. S/NORTON, D. P., Balanced Scorecard, S. 142.
™ Vgl. MULLER, A., Strategisches Management mit der Balanced Scorecard, S. 109.
2 \/gl. SCHAFFER, U., Strategische Steuerung mit der Balanced Scorecard, S. 493 f.
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Unternehmens-

ergebnis steigern

Internationales

» " Konkurrenzfahige
% Kosenstrukur Wachstum

A A

Gunstige und gute
8 Excellenz bei
Produkten
Kundenbetreuung
aktiver gestalten

Geréte

A

;

Over-Engineering
abbauen

Kundenper spektive

Produkte
modularisieren

Verkirzung
Entwicklungszyklen
Interne
Kundenorientierung

A

Synergien nutzen

Fertigungstiefe
abbauen

»

Prozessper spektive

Entwicklungs- @bm
Motivation
Feedback- Neue Medien
Kultur offensiv nutzen

Lern- und Entwicklungsper spektive

Ubersicht IX: Strategische Ziele und Ursache-Wirkungsbeziehungen am Beispiel einer
Stategy Map™

Die Qualitat der Wirkungszusammenhange lasst sich im laufenden Betrieb der
Balanced Scorecard messen. So sollte die Zielerreichung der untergeordneten Per-
spektiven zu einem besonderen Erfolg in der finanzwirtschaftlichen Sphére fuhren.
L&sst sich dieses nicht erkennen, so bedarf es dringend der Anpassung der Kennzah-

len und der Uberpriifung der Ursache-Wirkungszusammenhange.

Ergebniskennzahlen werden bei dieser Betrachtung in Ursache-Wirkungsketten mit

 In Anlehnung an: HORVATH, P., Balanced Scorecard umsetzen, S. 61.
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Leistungstreibern gebracht, die deutlich machen, wie Ergebnisse erzielt werden. Die-
se Kennzahlen, die Grundlage flur den spéteren Erfolg sind, nennt man Fruhindikato-
ren.”* Es werden hierbei sowohl qualitative als auch quantitative MessgréRen ver-
wendet.”

KAPLAN und NORTON sehen diese Ursache-Wirkungszusammenhange als gegeben an
und sind der Meinung, dass es ausreichend ist, diese anhand von Vermutungen und
in einfachen Managementworkshops zu entwickeln. Es empfiehlt sich dartiber hinaus
eine weitere Korrelationsanalyse und statistische Beurteilung der tUber diesen Weg
identifizierten Wirkungswege.” Es soll an dieser Stelle auf die Wichtigkeit dieser
Zusammenhange hingewiesen werden. Nur Uber einwandfreie Definitionen l&sst sich

dieses Instrument zur Erfolgsverwirklichung einsetzen.”’

3.7 Perspektiven der Balanced Scorecard

3.7.1 Uberblick

In diesem Abschnitt werden die unterschiedlichen Perspektiven einer Balanced Sco-
recard dargestellt. Im Ausgangskonzept von KAPLAN und NORTON finden sich die
finanzielle Perspektive, die Kundenperspektive, die Prozessperspektive sowie die
Lern- und Entwicklungsperspektive (auch Potential perspektive genannt).

Die Perspektiven spiegeln die Einflussfaktoren, die fur ein Unternehmen von Wich-

tigkeit sind, wider.

™ Vgl. KAPLAN, R. S/NORTON, D. P., Balanced Scorecard, S. 144.

™ Vgl. KAPLAN, R. S/NORTON, D. P., Balanced Scorecard, S. 66 ff.

® \Vgl. WEBER, J/SCHAFFER, U., Balanced Scorecard & Controlling, S. 8.

Vgl. MULLER, A., Strategisches Management mit der Balanced Scorecard, S. 110.
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3.7.2 Finanzperspektive

Die Finanzperspektive ist die in Unternehmen hervor gehobene Per spektive’™, denn
nur wenn die Ziele dieser Perspektive realisiert werden, kann das Unternehmen lang-
fristig existieren und Erfolg erwirtschaften. Es missen alle nachgelagerten Ebenen

ihren Beitrag zur Erreichung der finanzwirtschaftlichen Kennzahlen leisten.”

Auf dieser Ebene lassen sich as oberste Ziele vor allem zwei Bereiche identifizieren.
Ein Unternehmen ist bedacht, zum einen einen hohen Gewinn zu erwirtschaften
(ausgedrickt z. B. in der Eigenkapitalrendite) und zum anderen den Bestand des Un-
ternehmens langfristig zu sichern (z. B. ausgedriickt in der Eigenkapitalquote).®’ Die-

se beiden Ziele fuhren dazu, dass der Unternehmenswert gesteigert wird.

Demnach kommen der finanzwirtschaftlichen Perspektive zwel Bedeutungen zu. Die
Leistungen in den anderen Perspektiven sollen sich ebenfalls auf diese Perspektive
auswirken. Gleichzeitig ist diese Perspektive ein Qualitdtsmalistab fur die gewéahlten
Strategien. &

Die einzelnen Zielvorgaben dieser Perspektive sollen der Portfolioanalyse, konkret
dem L ebenszykluskonzept entnommen werden.® Das L ebenszykluskonzept teilt die
Zeit des Verkaufs eines Produktes in mehrere Phasen ein und stellt spezifische

K ennzeichen der unterschiedlichen Phasen heraus.

Die Wachstumsphase® ist die Phase, in der ein Produkt bereits am Markt eingefiihrt
ist. Erste Kéufer, sog. Frihadaptoren, erwerben das Produkt. Es gibt nur wenige Fir-
men, die das Produkt herstellen. Ziele dieser Phase miissen die Marktdurchdringung
(hoher Markanteil) und die Marktausweitung (steigendes Marktvolumen) sein. Die-
sesist nur mit der Investition in die Produkt- und Prozessentwicklung, in Mitarbeiter
und v. a. den Aufbau von Marketing- und Vertriebsaktivitédten moglich. Das finanz-

® \Vgl. WALDKIRCH, R., Balanced Scorecard als strategisches Managementsystem, S. 320.

" \/gl. PANDEY, |., Balanced Scorecard, S. 56.

8 v/gl. BAETGE, J/KIRSCH, H./THIELE, ST., Bilanzen, S. 6 f.

8 vgl. KAPLAN, R. S/NORTON, D. P., Balanced Scorecard, S. 46.
8 vgl. KAPLAN, R. S/NORTON, D. P., Balanced Scorecard, S. 47.
8 \Vgl. MEFFERT, H., Marketing, S. 980f.
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wirtschaftliche Ziel dieser Phase kann ein hohes Umsatzwachstum oder die Steige-

rung der Umsatzanteile neuer Kunden bzw. innovativer Leistungen sein.

Die Reifephase® ist gekennzeichnet durch zunehmende Aktivierung von Ké&ufer-
schichten und starken Wettbewerb durch neu in den Markt eintretende Konkurrenten.
Ziel dieser Phase muss es sein, sich gegeniber den Wettbewerbern im Markt durch-
zusetzen und den Marktantell bel einem gegebenen Markt weiter zu erhéhen. In die-
ser Phase stellt die Rentabilitét der Geschéftseinheiten das ausgewahlte finanzwirt-
schaftliche Ziel dar. Es werden daher eher traditionelle, statische Kennzahlen wie
Return-on-Investment, Deckungsbeitrag und Economic Value Added betrachtet.

In der Sattigungsphase® treten nur noch Nachzgler als Kaufer in den Markt. Die
im Markt vorhandenen Unternehmen befinden sich in einem Verdréangungswettbe-
werb. Es gilt die Gewinne mdglichst mitzunehmen und die Produktelimination vor-
zubereiten.®® Der aus dem Markt gezogene Gewinn ist zu maximieren. Deshalb sollte
die Maximierung des Operating Cashflow und die Senkung des Working Capitals als
Ziele verfolgt werden.

Eine Aufstellung der moglichen strategischen Ziele und einiger dazugehdriger Kenn-
zahlen zeigt die néchste Tabelle:

8 Vgl. MEFFERT, H., Marketing, S. 980 .

8 \/gl. MEFFERT, H., Marketing, S. 980 f.

8 Kritisch sei hierbei angemerkt, dass im Rahmen des L ebenszykluskonzepts nur ein prototypischer
L ebenszyklus eines Produktes dargestellt wird und sich hieraus Normstrategien ableiten. Bel vie-
len Produkten wird dieser Lebenszyklus aber durchbrochen, indem z. B. in der Reifephase Investi-
tionen zu neuen Produktentwicklungen fuhren. Vgl. MEFFERT, H., Marketing, S. 980.
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Strategische Ziele

Kennzahlen

Steigerung der Gewinne und/oder
Ertrage

Gewinn, Economic Value Added (EVA)
Market Value Added (MVA)

Steigerung des Wachstum

Umsatz,
Umsatzwachstum/M arktwachstum

Diversifikation der Ertragsquellen

Umsatzanteil [%] von verschiedenen Er-
tragsquellen

Erreichung Kostenfuhrerschaft

Verbesserung Kostenstruktur

Kosten je Einheit im Vergleich zur Konkur-
renz

Veranderung ausgewahlter Kostenpositio-
nen, z. B. der Personalkosten und deren
Anteil

Optimierung der Artikelergebnisse

Deckungsbeitrag insgesamt,
Deckungsbeitrag pro Artikel

Steigerung Ertragskraft
Verdienstquelle sichern

Cash-flow, freier Cash-flow
Discounted Free Cash-flow

Verbesserung der Liquiditat

Liquiditét 1., 2., 3. Grades, Cash-flow

Steigerung der Rendite

Return on Investment (ROI)
Cash-flow Return on Investment (CFROI)

Steigerung des Unternehmenswertes
Erfullung der Erwartungen der An-

spruchsgruppen

Shareholder Value,
Discounted Cash-flow,
ROI

Erwirken verbessertes Zahlungsver-
halten

Anzahl Mahnungen,
Forderungsumschl agshéaufigkeit

Nutzung der Vermdgenswerte

Investition in % des Umsatzes

Ubersicht X:

Strategische Ziele und K ennzahlen der Finanzper spektive®”

8 Die Strategische Ziele und Kennzahlen sind den folgenden Quellen entnommen, in denen sich
noch weitere Grof3en finden. Vgl. BEDENBENDER, H. ET AL., Strategie und Prozesse koppeln, S.
1423; EHRMANN, H., Kompakt-Training Balanced Scorecard, S. 104; KAPLAN, R. S/NORTON, D.
P., Balanced Scorecard, S. 53; KAPLAN, R.S./NORTON, D.P., Die strategiefokussierte Organisation,
S. 38 und S. 76 ff.; KAUFMANN, L., Der Feinschliff fir die Strategie, S. 423; KRALICEK,
P./BOHMDORFER, F./KRALICEK, G., Kennzahlen fur Geschéftsfihrer, S. 469; LANGER, T., Bench-
marking und Balanced Scorecard, S. 66. SCHLAG, S./RUNZHEIMER, B., Balanced Scorecard, S. 72.
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3.7.3 Kundenperspektive

Ein aus Kundensicht nutzenbringendes L eistungsangebot ist notwendige V orausset-
zung, um langfristig die Ziele der finanzwirtschaftlichen Perspektive zu erreichen.®®
Es erfolgen in der Kundenperspektive die Marktpositionierung und die Definition

des L eistungsprogramms.®®

In diessm Rahmen zwingt die Balanced Scorecard dazu sich grindlich mit dem
Markt im Rahmen einer Marktanalyse und -bewertung auseinander zusetzen.®® Un-
terschiedliche Kundensegmente, die sich in ihren Erwartungen in Bezug auf Prelis,

Qualitét, Funktionalitét, Image und Service unterscheiden, sind zu identifizieren.

Aus dieser Perspektive sollen deshalb Grundkennzahlen, wie der Marktantell, die
Kundenzufriedenheit, die Kundentreue und die Kundenrentabilitdt betrachtet wer-

den 91

Um Erfolge in diesen grundlegenden Marktdaten aufweisen zu kdnnen, ist das Hin-
zuziehen von weiteren Faktoren notwendig. Wertangebote sind die Leistungstreiber,
die hinter den Erfolgen in den Grundkennzahlen stehen.? Wertangebote sind er-
kennbar in den Produkt- und Serviceeigenschaften, dem Image und den Kundenbe-

ziehungen.*®®

Ein Auszug strategischer Ziele und Kennzahlen zeigt die folgende Ubersicht:

8 vgl. KAPLAN, R. S/NORTON, D. P., Balanced Scorecard, S. 62.

8 vgl. GOTTE, S., Balanced Scorecard, S. 135.

% vgl. hierzu Kap. 3.5.

8 \vgl. MOSER, J.-P., Balanced Scorecard, S. 34.

% Vgl. WEBER, J/SCHAFFER, U., Balanced Scorecard & Controlling, S. 9.
% Vgl. KAPLAN, R.S/NORTON, D.P., Balanced Scorecard, S. 71.
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Strategische Ziele Kennzahlen

Anbieten eines breites Sortimentes Anzahl Artikel

V erbesserung der Qualitdtskompetenz | Anzahl an Beschwerden

Ausbau des Preis-Images Einstellung der Kunden im Rahmen einer
Kundenbefragung

Erzielung bestes Preis-Leistungs- Preise in Relation zu denen der Konkurrenz

Verhdltnis

Steigerung der Effizienz von Werbe- | Ausstrahlungswirkung von Marketingmal3-

aktionen nahmen

Steigerung des Bekanntheitsgrad Hohe des Werbeetats

Verbesserung Lieferservice bzw. der | Lieferbereitschaftsgrad, -fahigkeit,

Serviceeigenschaften Lieferpunktlichkeit, Retourenquote

Erhdhung Kundenzufriedenheit Kundenzufriedenheitsindex,
Kundenbefragungen

Erhéhung Kundentreue Wiederkaufrate, Kundenverlustrate

V erbesserung Kundenbetreuung Anzahl direkter Kundenkontakt

Steigerung Kundenakquisition, Anzahl (Wachstum) Neukunden

Kundengewinnung

Erhohung Marktanteile, Umsatzerl6- | Wert- und mengenméaldige Umsatzsteige-

se, Erschliefdung neuer Mérkte rung, Anzahl neuer Produkte

Ubersicht X1: Strategische Ziele und K ennzahlen der Kundenper spektive™

Wichtig bel der Ausgestaltung der Kundenperspektive ist, dass die gewahlten Ziele
und Kennzahlen mittelbar mit den Zielen und Kennzahlen der finanzwirtschaftlichen

Sphére zusammenhangen.

% Die Strategische Ziele und Kennzahlen sind den folgenden Quellen entnommen, in denen sich
noch weitere Grof3en finden. Vgl. BEDENBENDER, H. ET AL., Strategie und Prozesse koppeln, S.
1420; EHRMANN, H., Kompakt-Training Balanced Scorecard, S. 190; HORVATH, P./KAUFMANN,
L., Balanced Scorecard, S. 43; KRALICEK, P./BOHMDORFER, F./KRALICEK, G., Kennzahlen fir Ge-
schéftsfihrer, S. 473;. LANGER, T., Benchmarking und Balanced Scorecard, S. 72; MICHAEL, U.,
Strategien zur Wertsteigerung erfolgreich umsetzen, S. 284; OEHLER, K., Gestaltungsoptionen bei
der DV-gestiitzten Umsetzung, S. 80.
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3.7.4 Prozessperspektive

In dieser Perspektive wird der Blick von der Finanz- und Kundenperspektive auf die
Prozesse, die fur die Erbringung der Ziele in den vorgenannten Aspekten beherrscht
werden mussen, gelenkt. Die Unternehmensfihrung sollte sich hierbel auf die er-

folgskritischen Prozesse beschranken.

Die Betrachtung erfolgt hierbei Uber die gesamte Wertkette. Die Wertkette stellt die
Gesamtheit aller Wertschopfungsaktivitdten in einem Unternehmen dar. Diese um-
fasst z. B. die Bereiche Einkauf, Produktion und Absatz. Hinzukommen Quer-
schnittsbereiche, wie das Personamanagement. Die Elemente einer Wertkette zeigt

die folgende Ubersicht:

Unternehmensinfrastruktur - \
25 : : -
é & Personal management \
5 = o ° .
B .2 g ” 5
ox Prozessmanagement o
£< . : 2
Beschaffung é_
. (=
=
8
x S 8 2 g
Z 2 = i S
(@]
o) 8 < ©
Basisaktivitéten
Ubersicht XII: Betriebliche Wertschopfungskette®

KAPLAN und NORTON unterscheiden in der internen Prozessperspektive die drei
Hauptgeschaftsprozesse: den Innovationsprozess, die Betriebsprozesse und den Kun-

dendienstprozess.®®

% Quelle: HORVATH, Controlling, S. 382.
% \gl. KAPLAN, R.S/NORTON, D.P., Balanced Scorecard, S. 89 ff.
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Ziel des Innovationsprozesses ist die Identifizierung der derzeitigen und kinftigen
Kundenwtinsche und Entwicklung neuer Ldsungen fur diese Bedirfnisse. Damit ist
dieser Prozess der langfristige Zyklus der Wertschdpfung. Es gilt immer wieder neue
Kunden zu akquirieren und aufkommende Kundenwtinsche zu erkennen und zu be-
friedigen. Damit unterteilt sich der Innovationsprozess in zwei Phasen: Marktidenti-

fizierung und Schaffung des L eistungsangebotes. %’

Schon im Rahmen der traditionellen Performance-M easurement-Instrumente wurde
den Betriebsprozessen eine hohe Bedeutung zu gesprochen. Sie enthalten die Prozes-
se zwischen Erstellung und Auslieferung der Leistungen. Da es sich um die Optimie-
rung der operativen Téatigkeiten bel bestehenden Produkten und Dienstleistungen

handelt, liegt der Fokus auf einem kiirzeren Zyklus.*®

Nach Abgabe der Leistung erfolgt der Serviceprozess, aus dem auch Erkenntnisse fur
eine (Waelter-)Entwicklung von Produkten gewonnen werden kénnen. Er umfasst alle

Tatigkeiten, die nach dem Kauf eines Produktes anfallen.*®

In dieser Perspektive sollen alle wichtigen Grof3en betrachtet werden, die fur den
Gesamtprozess wichtig sind. Einige exemplarische strategische Ziele und ihre Kenn-

zahlen lassen sich aus folgender Tabelle erkennen:

% Vgl. MULLER, A., Strategisches Management, S. 101.
% Vgl. KAPLAN, R.S/NORTON, D.P., Balanced Scorecard, S. 100 f.
% Vgl. FRIEDAG, H./SCHMIDT, W., Balanced Scorecard, S. 137.
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Strategische Ziele

Kennzahlen

Intensivierung der Marktforschung

Anzahl durchgefihrter Marktforschungsstu-
dien

Verbesserung der Durchlaufzeit der
Angebotserstellung

Durchlaufzeit von Kundenanfrage bis An-
gebotsabgabe

Verbesserung der Produktivitét in der
Fertigung

K osten/Outputeinheit

Effizientere Gestaltung des Lagers

Durchlaufzeit Lagerlieferung

V erbesserung des Reklamationsab-
lauf

Dauer der Beschwerdenbearbeitung

Verbesserung der Qualitatskontrolle

Anzahl Qualitatschecks

V erbesserung des Bestell- und Liefer-
service

Anzahl der Reklamationen

Senkung der Kosten in der Verwal-
tung

Zeitverklrzung der standardisierten Ar-
beitsgange

Ubersicht XI111:

Strategische Ziele und K ennzahlen der Prozessper spektive'

3.7.5 Lern-und Entwicklungsperspektive

Die Lern- und Entwicklungsperspektive ist stérker als die anderen Perspektiven auf
die Zukunft ausgerichtet. Es gilt eine lernende Organisation fur die langfristige Si-
cherung des Unternehmens zu schaffen.’®* Die geeignete Infrastruktur dieser Per-
spektive ermdglicht den Erfolg in den anderen Perspektiven. 12

Die zunehmende Automatisierung der Produktion und die ansteigende Dynamik der
, die

die Fahigkeit, sowie die Bereitschaft mitbringen, vorhandene Produkte permanent zu

Mérkte verlangt vermehrt nach flexiblen und gut qualifizierten Mitarbeitern, ,, ...

verbessern, neue Produkte zu entwickeln, um so den Kundenanspriichen immer mehr
gerecht zu werden.“*® Es lassen sich hierbei vor allem drei Hauptbetétigungsfelder

identifizieren.'®

190 v/gl. hierzu ausfiihrlich LANGER, T., Benchmarking und Balanced Scorecard, S. 79-81.
101 \/gl. MULLER, A., Strategisches Management, S.89.

192 vgl. SURE, M./THIEL, R., Balanced Scorecard, S. 57.

13 v/gl. FRIEDAG, H./SCHMIDT, W., Balanced Scorecard, S. 167.

104 vgl. hierzu im Folgenden: KAPLAN, R.S./NORTON, D.P, Balanced Scorecard, S. 122.
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Die Betrachtung der Mitarbeiterpotentialeist fir Unternehmen von grol3er Bedeu-
tung. Die Ideen zur Verbesserung von Prozessen und Leistungen fur die Kunden
muissen von den Mitarbeitern angestol3en werden, da diese in die Prozesse eingebun-
den sind und direkten Kundenkontakt haben. Um diese Fahigkeiten zur Prozessver-
besserung bei den Mitarbeitern zu wecken, sind umfangreiche Weliterbildungsmal3-

nahmen zu implementieren.

Kennzahlen des Mitarbeiterpotentials kdnnen aus dem Bereich der Mitarbeiterzufrie-
denheit, Personaltreue und Mitarbeiterproduktivitdt sein. Die Mitarbeiterzufrieden-

heit spielt dabei die herausragende Kraft auch fir die anderen Kennzahlen.

Doch Mitarbeitermotivation reicht zur Erreichung der o.a. Ziele nicht aus, vielmehr
muissen die motivierten Mitarbeiter durch geeignete Informationssysteme unterstitzt
werden. Die sog. Sicht auf die Potentiale von Infor mationssystemen'® beurteilt,
inwieweit die Informationssysteme geeignet sind, um die notwendigen Informationen
Uber Kunden, interne Prozesse und finanziellen Konsequenzen den Mitarbeitern fir

eine Entscheidung bereitzustellen.

Zusétzlich zu den notwendigen Informationen muss den Mitarbeitern die Mdglich-
keit gegeben werden, Entscheidungen zu treffen und selbstandig umzusetzen. Diese
unter M otivation, Empower ment und Zielausrichtung zusammengefassten Poten-
tiale sind wichtig, um die Mitarbeiter so selbstandig wie moglich handeln zu lassen
und trotzdem das Handeln aller Mitarbeiter auf das Gesamtwohl des Unternehmens
auszurichten.

KAPLAN und NORTON r&umen ein, dass es sich bei diesen Faktoren um Perspektiven
mit vorwiegend generischen Charakter handelt, die im Vergleich zu den anderen
Perspektiven weniger detailliert ausgearbeitet sind.'® Die zugrunde liegende Thema-
tik fuhrt dazu, dass in dieser Perspektive nur bedingt geeignete Kennzahlen identifi-
ziert werden konnen.'®” Dennoch wird die Relevanz dieser Perspektive zukiinftig im

Rahmen des sich verscharfenden Wettbewerbs — auch um gute Mitarbeiter — noch

105 vgl. KAPLAN, R.S./NORTON, D.P, Balanced Scorecard, S. 140.
108 v/gl. KAPLAN, R.S./NORTON, D.P, Balanced Scorecard, S. 140.
197 \/gl. HORVATH & PARTNERS (HRSG.), Balanced Scorecard umsetzen, S. 38.
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zunehmen. So werden in Zukunft Mdglichkeiten zur Messung dieser Ressource von

Bedeutung sein.

Investitionen in die Ressource Mensch fihren zwar kurzfristig nicht zu einem Uber-
durchschnittlichen Erfolg. Langfristig ist der Gberdurchschnittliche Erfolg aber gesi-

chert.1%®

3.8 Prozess zur Einfihrung einer Balanced Scorecard

Im Folgenden soll kurz der Prozess zur Einfuhrung einer Balanced Scorecard nach

HORVATH & PARTNER dargestellt werden. Dieser Prozess untergliedert sich in funf

Phasen:
Schaffung des Kl&rung der . N
; X : Entwicklung der Kontinuierlicher
organisatorischen strategischen BSC Roll-out Einsatz der BSC
Rahmen Grundlagen
Ubersicht XIV:  Phasenmodell zur Einfiihrung einer Balanced Scor ecar d*®

Der gesamte Prozessverlauf kann sich Uber einen Zeitraum von wenigen Wochen
bis mehreren Monaten hinziehen. Dies ist abhéngig von der Art der Balanced Score-
card und vom Umfang der einzubeziehenden organisatorischen Einheiten.*'°

In der ersten Phase wird der organisatorische Rahmen konstruiert. Es werden kon-
zeptionelle Regeln festgelegt, d.h. man definiert die Perspektiven, die die Balanced
Scorecard beinhalten wird und die Einheiten im Unternehmen, in denen die Balanced
Scorecard eingesetzt werden soll.™! AuRerdem ist der allgemeine Prozessablauf zu
planen. Um den Erfolg des Projektes zu unterstiitzen, ist in der Phase die Einbindung
der Unternehmengleitung hilfreich. Denn Uber die Beteiligung der Geschéftsfuhrung

198 \/gl. WEBER, J/SCHAFFER, U., Balanced Scorecard & Controlling, S. 12.
1% In Anlehnung an: HORVATH & PARTNERS (HRSG.), Balanced Scorecard umsetzen, S. 82
10 v/gl. HORVATH & PARTNERS (HRsG.), Balanced Scorecard umsetzen, S. 82 ff.

11 \/gl. HORVATH & PARTNERS (HRSG.), Balanced Scorecard umsetzen, S. 63; KAPLAN, R.S./NOR-
TON, D.P., Die strategiefokussierte Organisation, S. 63.
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|asst sich der Bedarf der Einfiihrung an die unteren Hierarchieebenen vermitteln.*?

Um eine reibungslose Ubernahme in untergeordnete Divisionen zu gewahrleisten,
wird in dieser Phase besonderer Wert auf standardisierte Methoden und Inhalte bei

der Ermittlung der Perspektiven gelegt.*

Die zweite Phase befasst sich mit der Identifizierung der Strategien. Die Balanced
Scorecard soll — wie schon dargestellt — in erster Linie nicht zur Entwicklung von
Strategien dienen. Esist vielmehr so, dass Strategien im Vorfeld existieren sollten.***
Die Balanced Scorecard kann lediglich den Strategiefindungsprozess unterstiitzen
und durch die Fokussierung auf die einzelnen Perspektiven die Selektion von strate-

gischen Zielen erleichtern.'*

Danach schliefdt sich in der dritten Phase die Entwicklung der Balanced Scorecard
an. Die definierten Strategien werden in eindeutige, unternehmensindividuelle strate-

gische Ziele konkretisiert.

Strategische Ziele sind gegenliber Basiszielen die Ziele,
die zur Erreichung der Strategien zwingend notwendig sind.**” Nach der Festlegung
der strategischen Ziele sind die Ursache-Wirkungsketten zwischen den einzelnen
Zielen herauszuarbeiten. Das Offenbaren dieser Ketten ist ein zentrales Element der

Balanced Scorecard al's geschl ossenes M anagementi nstrument.**8

Anschlief3end werden die Messgr63en ausgewéhlt, die die Erreichung der strategi-
schen Ziele deutlich machen. Es werden zur eindeutigen Beurteilung je strategischem
Ziel zwei bis drei Kennzahlen verwendet, so dass eine Balanced Scorecard max. 20-
25 Kennzahlen enthélt.° Diese MessgréRen werden mit Zielwerten verbunden. Um

diese Zidlwerte erreichen zu kdnnen, werden ebenfalls M alRhahmen in der Balanced

12 \/gl. HORVATH & PARTNERS (HRSG.), Balanced Scorecard umsetzen, S. 64

113 \/gl. HORVATH & PARTNERS (HRSG.), Balanced Scorecard umsetzen, S. 89 f.

14 Diein der Wirtschaft verwendeten Instrumente zur Strategiefindung sind in Kap. 3.5 dargestellt.
5 V/gl. HORVATH & PARTNERS (HRSG.), Balanced Scorecard umsetzen, S. 108

18 \/gl. HORVATH & PARTNERS (HRSG.), Balanced Scorecard umsetzen, S. 144

117 \/gl. HORVATH & PARTNERS (HRSG.), Balanced Scorecard umsetzen, S. 154 ff.

18 \/gl. HORVATH & PARTNERS (HRSG.), Balanced Scorecard umsetzen, S. 179 ff.

19 V/gl. HORVATH & PARTNERS (HRSG.), Balanced Scorecard umsetzen, S. 197 f.
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Scorecard aufgenommen.*?

In der vierten Phase erfolgt der Roll-Out, d. h. die Verbreitung und Konkretisierung
der entwickelten Balanced Scorecard auf den festgelegten Ebenen im Unterneh-
men.'?! Erst durch diesen geschlossenen Einsatz im Unternehmen ist das Ziel der

Balanced Scorecard a's gelebtes Flhrungsinstrument zu erreichen.

Danach (5. Phase) erfolgt der kontinuierliche Einsatz der Balanced Scorecard im
Unternehmen. Die Balanced Scorecard unterstiitzt fortan die Uberprifung der eige-
nen Strategie und die Betrachtung von Fruhindikatoren bel der Identifikation von

zukunftigen Problemen in Bezug auf die Wettbewerbsfahigkeit.

Dieses sog. ,, Double-loop-Learning® wird in der folgenden Ubersicht dargestellt.

Testen, Lernen und
Anpassen
- Testen kausaler Verkniipfungen

- Geschéftsanalyse
% - Aufkommen neuer Strategien

% Strategie

Aktualisierung der Strategische L er nschleife
Strategie »Double L oop”

Verknlpfung der Strategie j Balanced Scorecard K Testen der Hypothesen
mit der Budgetierung

- anspruchsvolle Ziele

- strategische Aktionsprogramme Bef_i chtswesen
- rollierende Vorhersagen i‘ Budget % itﬂrsﬁg ;r;?]strl:]::tr)lgzk

- Verantwortlichkeiten

Ressour cen Betriebliche Lernschleife
» Single L oop*
ﬂﬁ Betriebliche Prozesse ﬁ >
Input Output
(Ressourcen) (Ergebnisse)
Ubersicht XV: Double-L oop-L ear ning'#?

120 \/gl. HORVATH & PARTNERS (HRSG.), Balanced Scorecard umsetzen, S. 222 f.
121 \/gl. HORVATH & PARTNERS (HRSG.), Balanced Scorecard umsetzen, S. 70.
122 1n Anlehnung an: KAPLAN, R.S./NORTON, D.P., Die strategiefokussierte Organisation, S. 245.




3.9 Zusammenfassung

Aus den vorherigen Kapiteln ist die Konzeption der Balanced Scorecard in ihrer
grundlegenden Form deutlich geworden. Ihr grofer Vorteil liegt in der Unterstiitzung
der Strategieentwicklung und -durchsetzung. Weiter ist die mehrperspektivische Be-

trachtung von Kennzahlen ein herausragendes Merkmal dieses Instrumentes.

Deshalb ist es nicht verwunderlich, dass dieses Instrument sich immer grof3erer Be-
liebtheit bei Unternehmen erfreut. So hat eine Erhebung von HORVATH & PARTNER
deutlich gemacht, dass 80% aller 120 befragten Unternehmen die Balanced Score-
card as Unterstiitzung bei der Strategierealisierung einsetzen. Des Weiteren ist fest-
zustellen, dass Unternehmen die Balanced Scorecard zur Strategiefindung und -
entwicklung nutzen.'?®

Zusatzlich ist zu vermerken, dass die Balanced Scorecard als Grundlage fir viele
weitergehende Instrumente genutzt wird.*** Hinzu kommt die mogliche Adaption auf
unterschiedliche Arten von Unternehmen und Bereichen, es lasst sich die Balanced
Scorecard durch die Berlicksichtigung mehrere Perspektiven auf Einrichtungen au-
Rerhalb der herkdbmmlichen Wirtschaft Gbertragen.

122 \/gl. HORVATH & PARTNERS (HRSG.), Balanced-Scorecard-Studie 2005.

124 Hier ist z. B. die Responsive Business Scorecard oder die Sustainability Balanced Scorecard zu
nennen, die die Balanced Scorecard um Elemente der Nachhaltigkeit im Dreiklang zwischen Oko-
nomie, Okologie und Soziales erweitert. Vgl. hierzu HAHN, T./FRIESE, A., Nachhaltigkeitsmana-
gement mit SBSC , WOERD, VAN DER F./ BRING, VAN DEN T., Feasibility of a Responsive Business
Scorecard.



4 Entwicklung einer Balanced Scorecard fur eine

Medizinische Fakultat

4.1 Uberblick

Um die Grundlage fir eine Balanced Scorecard fir eine Medizinische Fakultét zu
legen, soll in den folgenden Kapiteln zuerst die Darstellung der Bereiche erfolgen,
die von der Struktur her der Medizinischen Fakultdt am Nachsten stehen. Die Medi-
zinische Fakultét ist in Verbindung mit der Universitdt und anderen Fakultéten sowie

der Krankenversorgung in Krankenhdusern bzw. Universitétsklinika zu sehen.

Zunachst wird auf die Balanced Scorecard von Krankenhdusern eingegangen, da
diese noch am meisten Anknipfungspunkte zur ,freien® Wirtschaft besitzt
(Kap. 4.2). Danach erfolgt die Darstellung der Balanced Scorecard in Universitdten
und Fakultéten (Kap. 4.3). Die Erkenntnisse dieser beiden Arten werden dann auf die
Medizinische Fakultiten tbertragen. Ab Kapitel 4.4 miinden diese Uberlegungen in
der Entwicklung einer Balanced Scorecard fir Medizinische Fakultéten.

4.2 Balanced Scorecard Krankenversorgung

4.2.1 Uberblick

Um eine Balanced Scorecard fur Medizinische Fakultéten entwickeln zu konnen, ist
die Beschéftigung mit der Balanced Scorecard in Krankenh&usern und Universitéts-
klinika notwendig. Zum einen kann sie wichtige Elemente fir die Perspektiven der
Medizinischen Fakultét liefern, zum anderen ist eine Kenntnis der strategischen Ele-
mente des , Partners® Krankenversorgung sinnvoll, um im operativen Geschéft die
zahlreichen Schnittstellen zwischen Krankenversorgung sowie Forschung und Lehre
zu beherrschen.
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Das Krankenhausfinanzierungsgesetz (KHG) versteht unter Krankenhdusern , Ein-
richtungen, in denen durch &rztliche und pflegerische Hilfeleistungen Krankheiten,
Leiden oder Korperschaden festgestellt, geheilt oder gelindert werden sollen oder
Geburtshilfe geleistet wird und in denen die zu versorgenden Personen untergebracht

und verpflegt werden kénnen.“ %

Die Universtéatsklinika unterscheiden sich von herkémmlichen Krankenhdusern
durch eine erweiterte Aufgabenstellung. Sie sind ebenfalls zur Unterstiitzung von
Forschung und Lehre konzipiert. Die Abgrenzung der Aufgaben allgemeiner Kran-

kenh&user im Verhaltnis zu Universitétsklinika zeigt die folgende Abbildung:

Allgemeine Krankenversorgung (stationdr, ambulant) C

Kranken- Weiter- und Forthildung g

hauser Aus- und Weiterbildung in nichtérztlichen medizinischen §
und nichtmedizinischen Berufen %

Lehrkranken- Wissenschaftliche Lehre f*,"

hauser Wissenschaftliche Forschung

Ubersicht XVI:  Aufgaben allgemeiner Krankenhauser und Universitatsklinika’®

Aus diesem kurzen Uberblick Uber die unterschiedlichen Krankenhaustypen wird
deutlich, dass es nicht eine allgemeinglltige Balanced Scorecard geben kann, son-
dern auch fir jedes individuelle Krankenhaus eine eigene strategieentsprechende
Balanced Scorecard zu entwickeln ist.

Es ist hier schon anzumerken, dass das erweiterte Spektrum von Universitatsklinika
nicht unbedingt dazu fuhrt, dass der wissenschaftlichen Forschung und Lehre eine
herausragende Stellung eingeraumt wird. Aus diesem Zusammenhang ergibt sich
ebenfalls die Notwendigkeit zur eigenen Besch&ftigung mit diesem Themain Medi-

zinischen Fakultéten.

Im Folgenden soll die Eignung der Balanced Scorecard fir die Krankenversorgung

125§ 2 Nr. 1 Krankenhausfinanzierungsgesetz (KHG).

126 1n Anlehnung an: OTT, R., Grenzen und Lésungsansétze einer Kostenzuordnung auf Forschung,
Lehre und Krankenversorgung in Universitétsklinika, S. 5.
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dargestellt werden. Danach erfolgt die Darstellung der einzelnen Elemente der Ba-

lanced Scorecard in Bezug auf Krankenhauser.

4.2.2 Relevanz und Eignung der Balanced Scorecard fur die

Krankenversorgung

Das Gesundheitswesen — als Branche, fur die Fragen der Wirtschaftlichkeit in der
Vergangenheit eher zweitrangig war — steht im Rahmen der Offnung der Mérkte und
der neuen Herausforderungen durch die steigende L ebenserwartung und den gleich-

zeitigen Riickzug des Staates aus der Finanzierung vor erheblichen Umwalzungen.*?’

Genauer ergibt sich aus den folgenden Faktoren eine Notwendigkeit von neuen
Steuerungssystemen im Krankenhaushausbereich.”®® Die Krankenhduser stehen
unter einem gewaltigen finanziellen Druck. Dieser Druck verstérkt sich durch die
Anderung des Entgeltsystems. Die eingefiihrten Diagnosis Related Groups (DRG)
bezahlen Leistungen nicht mehr nach der Aufenthaltsdauer der Patienten in Kran-
kenhausern, sondern nach deren Fallgruppen, d. h. ein Krankenhaus erhat nur noch
den Durchschnitt der Behandlungskosten in Bezug auf die Diagnose.'®® Es muss des-
halb zu einer Umgestaltung der Prozesse hin zu einer geringeren Verwelldauer erfol-
gen. Hinzukommt, dass die meist 6ffentlichen Krankenhaustrager zunehmend nicht

mehr in der Lage sind, diese finanziellen Verluste auszuglei chen.

Neben den aktuellen strukturellen Aufgabenfeldern zeichnen sich Krankenhduser
durch eine Reihe von Char akteristika aus, die im Vergleich zu ,normalen® Unter-
nehmen die Komplexitat der Arbeitsablaufe deutlich erhdhen:** Die Arbeitsprozesse
zeichnen sich durch eine hohe Arbeitsteilung aus, die aus der wachsenden Speziali-
sierung und Aufgabenvielfalt stammt. Die bisherige Aufbauorganisation ist wenig

prozessorientiert, sondern orientiert sich an Funktionen. Abhangig von den individu-

27 vgl. KEHL, T. ET AL., Strategieentwicklung und ihre Umsetzung mit der Balanced Scorecard,
S. 527.

128 \/gl. BORGES, DR. P./SCHMIDT, DR. R., Die Balanced Scorecard als Steuerungsinstrument im
Krankenhaus, S. 102.

129 V/gl. ROEDER, N., DRGs, Qualitatsmanagement und medizinische Leitlinien, S. 115 ff.

130 \/gl. zu den Faktoren BORGES, DR. P./SCHMIDT, DR. R., Die Balanced Scorecard als Steuerungsin-
strument im Krankenhaus, S. 102 f.



-47-

ellen Verhdtnissen beim Patienten oder innerhalb des Systems erfolgt die Leistung
bei gleichen Diagnosen dennoch nicht identisch, sondern stark individuell. Durch die
arztliche Verantwortung der Prozesserbringung besteht eine hohe Entscheidungsau-
tonomie der Leistungserbringer. Die bestehende Struktur verstérkt diese Autonomie
durch eine Trennung von Verwaltung, Medizin und Pflege. Eine zentrale Planung der
L eistungserbringung existiert meist nicht, sondern die Planung ist durch hohe Auto-
nomie der dezentralen Abteilungen und Organisationseinheiten gekennzeichnet.
Durch diese Komponenten wird die Ausrichtung auf Ubergeordnete Ziele, die dem
Erhalt des gesamten Betriebes nutzen, erschwert. Zusétzlich ist die Verbindung von
betriebswirtschaftlichen Bewertungsmalistében mit medizinisch ausgerichteten Leis-

tungen und L eistungsprozessen schwierig.

Die GEBERA-STUDIE™ hat die Notwendigkeit von neuen Steuerungssystemen im
Krankenhaus ermittelt, denn die o.a. strukturellen Bedingungen und Anderungen
machen es fir Krankenhauser notwendig, sich mehr mit der eigenen Strategie zu
beschéftigen. In diesem Zusammenhang nimmt die Bedeutung von Kennzahlen und
M anagementinformationen im strategischen Management in Krankenhauser zu. Die
neuen Versorgungs- und Entgeltformen machen die Etablierung von Professionali-
sierungsstrategien zwingend erforderlich.**? Denn nur jene Kliniken, die ihre Poten-

tiale kennen, werden sich in der Zukunft im Wettbewerb behaupten kénnen.**

Aufgrund dieser Besonderheiten muss ein Managementinstrument sowohl monetére
als auch nicht-monetére Ziele betrachten kénnen und medizinische bzw. pflegerische
Vorgaben berticksichtigen. Die Balanced Scorecard kann — wie schon dargestellt —
diese Mehrperspektivitat abbilden. Aus diesem Grund ist auch die Verwendung
von Balanced Scorecards in Einrichtungen des Gesundheitswesens sinnvoll. Deshalb
ist es nicht verwunderlich, dass der Teil der Krankenhéduser, welche die Balanced

Scorecard einsetzen, zwar noch gering ist, aber stetig zunimmt.***

31 BORGES P., SPECKERS M., Gebera-Studie 2003, S. 5.

132 vgl. EICHHORN, S. Professionalisierungsstrategien vor dem Hintergrund neuer Versorgungs- und
Entgeltformen, S. 369.

133 vgl. ScHMITZ, H./SToLZ, S/ROTH, U., Interne Vergleiche zur Fehlbelegung lohnen, S. 391.

134 Vgl. PRICEWATERHOUSE COOPERS AG (HRSG.), Die , Balanced Scorecard” as Filhrungsinstrument
in Einrichtungen des Gesundheitswesens, S. 5.
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Die Balanced Scorecard soll dabei die bisherigen Probleme bel der Strategieimple-
mentierung in Krankenhdusern tberwinden. Denn natirlich gibt es in der Kranken-
hausleitung meist eine Vorstellung von Vision und Strategie, aber diese ist entweder
nicht ausgearbeitet oder nur unzureichend den weiteren Organisationseinheiten
kommuniziert. Daraus kann resultieren, dass der Krankenhausfihrung und den Ab-
teilungsleitern und Cheférzten eine gemeinsame Ubereinkunft Uber die strategischen
Ziele fehlt. Zudem kann die Strategie zwar ausgearbeitet, aber nur schwer durchsetz-
bar sein. Aul3erdem fehlt meist die Kommunikation der Strategie gegeniiber den Mit-

arbeitern, die Ubersetzung der Strategie auf die operative Ebene erfolgt nicht.**®

Nach dem Herausarbeiten der generellen Eignung der Balanced Scorecard fir Ein-
richtungen im Gesundheitswesen sollen nun die Elemente der Balanced Scorecard
und ihre Ausprédgung in Krankenhausern dargestellt werden. Ein Schwerpunkt soll
aufgrund ihrer Nahe zu Medizinischen Fakultéten bel den Universitétsklinikaliegen.

4.2.3 Vision und Strategie in Krankenh&ausern

Bel der Vision und der Strategie in Krankenhausern muss sich zuerst vor Augen ge-
fuhrt werden, dass der Leistungsprozess im Krankenhaus durch zwei Ebenen be-
herrscht wird. Im Krankenhaus lassen sich die Prozesse der Krankheitsbehandlung
und Gesunderhaltung unterscheiden. Es ist zu verzeichnen, dass die Aufgabe der
Gesunderhaltung vom Patienten initiiert wird und die Krankheitsbehandlung derzeit
die Krankenhauser hauptsachlich beschaftigt. Dieses ist Ausdruck der herrschenden
Vergutungsformen im Gesundheitswesen. In letzter Zeit ist eine zunehmende Beto-
nung der Gesunderhaltung festzustellen, die erst nach und nach in die Vergitungs-

formen eingebracht wird.**®

Es ist festzustellen, dass die Formulierung der Vision und Strategie in Krankenhau-

sern noch nicht durchgehend gelungen ist. Die Entwicklung steht hierbei noch am

135 Vgl. CARSTEN, A./HANKELN, CH./LOHMANN, R., Entwicklung und Implementierung von Strate-
gien im Krankenhaus, S. 98.

136 \/gl. DEUTSCHES NETZ GESUNDHEITSFORDERNDER KRANKENHAUSER GEM. E.V., 9. Nationale Kon-
ferenz, S. 23.
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Anfang.®*" Die notwendige Kommunikation dieser beiden wichtigen Elemente der
Unternehmensfihrung unterbleibt weitgehend. Es ist jedoch eine verstarkte Ausa-
nandersetzung mit diesem Thema festzustellen.

Ein Beispiel fur eine Vision von Universitétsklinikum zeigen BORGES und SCHMIDT:

Das Profil eines Beispiel-Universitatklinikums

Die Zukunftschancen des Universitatsklinikums und der Medizinischen Fakultét be-
ruhen auf der Verbindung von innovativer Forschung, konsequenter Patientenorien-
tierung und effizienter Lehre. Dabel ist Grundvoraussetzung fir die Erfillung unse-

rer Ziele ein wirtschaftliches Handeln.

Ein breites und differenziertes Diagnose- und Therapieangebot fur Krankheitsbilder
aller Schweregrade soll dem neuesten Stand der wissenschaftlich begriindeten Medi-
zin und Technik entsprechen. Gleichermal3en wichtig sind die individuellen Perspek-

tiven und Winsche der Patienten und ihrer Angehdérigen.

Dieses Spannungsfeld erfordert eine hohe Kultur der &rztlichen Verantwortung. Un-
sere Arbeit geschieht ungeachtet der sozialen, kulturellen und religiésen Zugehorig-
keit. Wir streben nach Verbesserung von Lebensqualitdt und Zufriedenheit der uns

anvertrauten Patienten.

Eine hervorragende medizinische Qualitét erreichen wir durch gut ausgebildete und
motivierte Mitarbeiter, interdisziplindre Zusammenarbeit und ein hohes Mal3 an
Kommunikation und Kooperation. Die Transparenz der Behandlungsablaufe, der
Forschungs- und Lehrstrukturen sowie der Verwaltungs-, Management- und Fih-
rungsprozesse sind wesentliche Erfolgsfaktoren. Eine gute Kooperation mit niederge-

lassenen Arzten und Partnern im Gesundheitsmarkt ist firr unsere Arbeit wichtig.

Durch flexible Nutzung der unterschiedlichen Ressourcen unseres Hauses wollen wir
medizinisch und 6konomisch in Krankenversorgung, Aus- und Weliterbildung, For-

schung und Lehre zur Spitzengruppe der Universitatskliniken gehéren.

Ubersicht XVII:  Beispid fiir eine Vision von einem Universitatsklinikum®®

137 vgl. BORGES, P./SCHMIDT, R., Die BSC als Steuerungsinstrument im Krankenhaus, S. 110.
138 BORGES, P./SCHMIDT, R., Die BSC als Steuerungsinstrument im Krankenhaus, S. 110.
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Bei der Ausarbeitung von Vision und Strategie ist zu unterscheiden, welche Kran-
kenhausart vorliegt. Universitétskrankenhduser, stadtische oder private Kranken-
hauser haben unterschiedliche Prioritéten innerhalb ihrer strategischen Ziele. Stadti-
sche Krankenhauser kénnen z. B. die Strategie verfolgen, die Kosten bei gleich blei-
bender Qualitat weitgehend zu reduzieren, um den 6ffentlichen Trager vor Verlusten
zu schutzen. Private Krankenhduser konnen eher darauf bedacht sein, Nischen zu
erobern und sich auf hoch profitable Krankheitshilder zu spezialisieren. Ein Univer-
sitdtskrankenhaus als Krankenhaus der Maximalversorgung kann diese Strategie
nicht verfolgen, sondern muss den gesamten Bereich der Krankenversorgung wei-
testgehend abdecken. 1hm steht aber durch die Verbindung zur Forschung und Lehre
die Mdoglichkeit offen, sich durch die schnelle Einfihrung von hochinnovativer me-

dizinischer Betreuung hervorzuheben.**°

Die Herleitung einer Strategie kann wie in Kapitel 3.5.3 geschildert Uber die Identifi-
zierung der von auf¥en vorgegebenen Chancen und Risiken und der intern vorhande-
nen Starken und Schwéachen im Rahmen einer SWOT-Analyse erfolgen. Ein ent-

sprechendes Beispiel fur ein Klinikum zeigt die folgende Grafik:

Interne Sichtweise Externe Sichtweise
Starken (Strength) Chancen (Opportunities)
Sehr starke regionale

Markbereinigung durch Kostendruck

Marktdurchdringung mit zahlreichen Mindestmengenproblematik fiir

wohnortnahen Kliniken

Breites medizinisches Spektrum BLGHs En_erber_ I
. Hoher Diversifikationsgrad und
Hohe Fallzahlen mit starken w
verénderte Nachfragestruktur

Spezialisierungsmoglichkeiten

GroRenvorteile Wachsender ambulanter Markt

Schwéchen (Weaknesses) Risiken (Threats)

Markteintritt durch neue Wettbewerber
im stationaren Bereich

Hohe Personalkostenanteil . .
Erheblicher Investitionsstau M arlgrlsche I.E' (e
Schwache Ertragsiage politischer Einflussnahme)

Hohe der noch festzulegenden
budgetwirksamen Fallpauschale ab
2007

Begrenzte finanzielle Ressourcen

Ubersicht XVIIl:  SWOT-Analyse eines K rankenhauses'*

139 Vgl. CARSTEN, A./HANKELN, CH./LOHMANN, R., Entwicklung und Implementierung von Strate-
gien im Krankenhaus mit Hilfe einer Balanced Scorecard, S. 108.

10 \/gl. CARSTEN, A./HANKELN, CH./LOHMANN, R., Entwicklung und Implementierung von Strate-
gien im Krankenhaus mit Hilfe einer Balanced Scorecard, S. 99.
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Aus der SWOT-Analyse konnen sich beispielsweise nachstehende Strategien erge-
ben. So ist es wichtig sich eine hohe Patientenorientier ung anzueignen, indem die
individuellen Wiinsche der Patienten erfllt werden. Zudem sollte mit nieder gelas-
senen Arzten kooperiert werden. Eine herausragende Stellung kann der interdiszi-
plindre Austausch sein und die Schaffung von transparenten Behandlungsablaufen,
um Diagnose- und Therapieverfahren auf dem neuesten Stand einfihren zu koén-
nen.**" Aus diesen moglichen Zielen wird die herausragende Stellung der Qualitat fiir
den zukiinftigen Erfolg von Krankenhéusern sichtbar.’** Des Weiteren sollte die 6-
konomische Entscheidungskompetenz an die verantwortlichen Stellen delegiert wer-
den, d. h. eine Dezentralisierung der Budgetverantwortung auf die einzelnen Klini-
ken. Die Bildung von Zentren fur bestimmte Krankheitsbilder kann ebenso zukunfts-

entscheidend sein, wie die Neuausrichtung der patientenbezogenen Prozesse.**?

4.2.4 Perspektiven der Balanced Scorecard in Krankenhausern

4.2.4.1 Uberblick

Die zentralen Objekte, die innerhalb der Perspektiven einer Balanced Scorecard fur

Krankenh&user betrachtet werden, zeigt die folgende Aufzahlung:***

Finanzperspektive: Auftreten gegeniiber dem Krankenhaustrager
Kundenperspektive: Auftreten gegentiber den Patienten und Einweisern
Prozessperspektive: Verbesserung von Geschaftsprozessen

Lern- und Entwicklungsperspektive: Nachhaltige Verbesserung der Wertschop-
fung und Ergebnisse

1 vgl. BORGES, P./ScHMIDT, R., Die Balanced Scorecard als Steuerungsinstrument im Krankenhaus,
S. 10.

142 \/gl. RYCHLICK, R., Gesundheitsdkonomie und K rankenhausmanagement, S.12.

%3 vgl. hierzu BORGES, P./SCHMIDT, R., Die Balanced Scorecard als Steuerungsinstrument im Kran-
kenhaus, S. 111.

144 \gl. CONRAD, H.-J., Balanced Scorecard als modernes Managementinstrument im Krankenhaus,
S. 69.
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In den folgenden Abschnitten soll auf besondere Elemente eingegangen werden, die
bei der Implementierung der Balanced Scorecard in Krankenhausern zusétzlich zu

den in Kapitel 3.4 dargestellten beachtet werden sollten.

4.2.4.2 Finanzperspektive

Die Betrachtung dieser Perspektive steht bisher zwar nicht im Vordergrund der Leis-
tungserbringung von Krankenh&usern in offentlicher Tragerschaft, aber durch den
zunehmenden Wechsel der Trégerschaft durch private Klinikbetreiber und die stérke-
re Unterfinanzierung durch die Krankenkassen wird diese Perspektive in zunehmen-
dem Mal%e relevant. Es ist das wichtigste Ziel dieser Perspektive die Zahlungsunfé-
higkeit und die Uberschuldung zu vermeiden, um einer moglichen Insolvenz zu ent-
gehen.145

Maogliche Ziele eines Universitétsklinikums in diesem Bereich zeigt die MEDIZINI-

SCHE HOCHSCHULE HANNOVER: 146

Optimierung der Ertrdge und Abbau Defizit,
Erschlief3ung neuer Finanzquellen,
Sicherstellung Landeszuschuss,

Steigerung der Investitionsquote.

Die entscheidenden Messgrofen konnen in dieser Perspektive z. B. das Verhdltnis
aus Anzahl der stationéren oder ambulanter Félle im Ifd. Jahr zur Anzahl der statio-
néren oder ambulanten Falle im Vorjahr oder die Entwicklung der Fallkosten pro

Quartal sein.'*’

5 VGL. CONRAD, H.-J., Balanced Scorecard als modernes Managementinstrument im Krankenhaus,
S. 81 ff.

6 Vgl. MHH (HRSG.), Die Strategie der MHH, S. 22.

47 \/gl. BORGES, P./ScHMIDT, R., Die Balanced Scorecard als Steuerungsinstrument im Krankenhaus,
S. 114; CARSTEN, A./HANKELN, CH./LOHMANN, R., Entwicklung und Implementierung von Strate-
gienim Krankenhaus, S. 101.
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4.2.4.3 Kundenperspektive

In der Kundenperspektive werden Behandlungsangebote fir Patienten betrachtet.
Wenn Universitatsklinika betrachtet werden, muss die Medizinische Fakultét in die-
ser Perspektive zusétzlich Beachtung finden. Je nach rechtlicher Ausgestaltung direkt
durch den Einbezug von Studenten und Drittmittelgebern oder indirekt tber die For-
derung der Medizinischen Fakultédt. Die hier verwendeten Leistungstreiber sollen die

Erfiillung der Ziele der Finanzperspektive unterstiitzen.**

Als strategische Ziele konnen in Universitétsklinika die folgenden Ziele in der Praxis

identifizieren werden: 1%

Patientenzufriedenheit,

Zufriedenheit der einweisenden Arzte,
Studentenzufriedenheit,

starkeres Marketing, Lobbyarbeit und Offentlichkeitsarbeit,
Ausbau der wissenschaftlichen Kooperationen,

Ausbau der klinischen Kooperationen.

Diese strategischen Ziele kdnnen mithilfe von Kennzahlen operationalisierbar ge-
macht werden. Das strategische Ziel der starkeren Zusammenarbeit mit niedergelas-
senen Arzten |asst sich z. B. iber die Anzahl der Einweisungen der Stammeinweiser
im Vergleich zum Vorjahr oder tber die Anzahl neuer Kooperationsvertrdge mes-

Sen.lSO

198 \/gl. CONRAD, H.-J., Balanced Scorecard als modernes Managementinstrument im Krankenhaus S.
85 ff.

%9 \vgl. CONRAD, H.-J., Balanced Scorecard als modernes Managementinstrument im Krankenhaus,
S. 83; MHH (HRsG.), Die Strategie der MHH, S. 22.

%0 \/gl. BORGES, P./ScHMIDT, R., Die Balanced Scorecard als Steuerungsinstrument im Krankenhaus,
S. 114; CARSTEN, A./HANKELN, CH./LOHMANN, R., Entwicklung und Implementierung von Strate-
gienim Krankenhaus, S. 101.
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4.2.4.4 Prozessperspektive

Ziel dieser Perspektive ist — wie schon dargestellt — die Identifikation der kritischen
Prozesse, die fur die finanzwirtschaftlichen und kundenbezogenen Ziele wichtig sind.
Im Gesundheitswesen ist es dabei von herausragender Bedeutung, die Prozesse tber
ale Abteilungen hinweg zu betrachten und sog. Behandlungspfade zu erstellen.
Denn erst wenn der Behandlungsprozess lber die gesamte Wertschopfungskette op-
timiert wird, werden die auf das Gesamtunternehmen bezogenen Ziele erreicht. Es
sollten dabei die drei Saulen der Leistungserbringung — der &rztliche, pflegerische

und administrative Bereich — untersucht werden.**
In Universitatsklinika lassen sich folgende Ziele feststellen:**?

V erbesserung der internen und externen Kommunikation,
Harmonisierung der Prozesse,

Schaffung von Transparenz: Einfuhrung der K ostentragerrechnung,
V erbesserung der Ressourcenplanung.

Exemplarisch soll die Bildung von Kennzahlen aus diesem Bereich anhand des stra-
tegischen Ziels ,Harmonisierung der Prozesse” erfolgen. Dieses Ziel lasst sich an-
hand der Stillstandszeiten im OP-Saal operativ messbar machen. Als Zielwert konnte
eine maximale Stillstandszeit pro Tag von unter einer Stunde denkbar sein. Mal3-
nahmen, die zur Zielerreichung beitragen kénnten, sind die elektronische OP-

Planung oder die elektronische Patientenakte.**®

51 vgl. CoNRAD, H.-J., Balanced Scorecard als modernes Managementinstrument im Krankenhaus, S.
87 ff.

152 \/gl. CONRAD, H.-J., Balanced Scorecard al's modernes Managementinstrument im Krankenhaus, S.
87 ff.; MHH (HRsSG.), Die Strategie der MHH, S. 22.

153 \V/gl. CONRAD, H.-J., Balanced Scorecard al's modernes Managementinstrument im Krankenhaus, S.
82.
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4245 Lern-und Entwicklungperspektive

In dieser Perspektive wird die lernende Organisation geférdert. Es ist wichtig, dass
ein Unternehmen nicht nur die aktuellen Ziele erreichen kann, sondern auch die Fak-

toren fordert, die die Zielerreichung in Zukunft sicherstellen.

Krankenhduser sind in diesem Zusammenhang vermehrt auf gut ausgebildete und
motivierte Mitarbeiter angewiesen, da diese die Einzigen sind, die dem wachsenden
Druck auf das Gesundheitswesen entgegen treten konnen. Hinzukommt im Informa-
tionszeitalter der zunehmende Bedarf an einem systematischen Auf- und Ausbau
einer IT-Infrastruktur zur Unterstiitzung der zugrunde liegenden Prozesse. Die darin
enthaltenen Potentiale missen in der Lern- und Entwicklungsperspektive gezielt ge-

hoben werden.***
Mégliche Ziele dieser Perspektive kénnen sein:'>

Durchfihrung der Personalanpassung nach transparenten und akzeptierten Krite-

rien,

Steigerung der Mitarbeiterzufriedenheit und der Gleichberechtigung,
Ausbau der Qualifikation auf allen Ebenen,

Ausbau der Informationssysteme.

Die Ermittlung von validen Kennzahlen in dieser Perspektive ist auch im Gesund-
heitswesen schwierig. Der Ausbau der Qualifikation konnte z. B. Uber die Steigerung
der Anzahl neuer Therapiekonzepte messbar gemacht werden. Aktivitdten hierzu
konnte das verstarkte Anbieten von Schulungen oder das Ausschreiben von Prémien

fur solche MaRnahmen sein.**®

> vgl. CoNRAD, H.-J., Balanced Scorecard als modernes Managementinstrument im Krankenhaus,
S. 92,

1% vgl. CoNRAD, H.-J., Balanced Scorecard als modernes Managementinstrument im Krankenhaus,
S. 92; MHH (HRsG.), Die Strategie der MHH, S. 22.

1% vgl. CARSTEN, A./HANKELN, CH./LOHMANN, R., Entwicklung und Implementierung von Strate-
gienim Krankenhaus, S. 101.
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4.2.4.6 Ursache-Wirkungsbeziehungen

Die Perspektiven stehen auch bei Krankenhausern nicht getrennt nebeneinander, son-
dern sind Uber Ursache-Wirkungsbeziehungen verbunden. Die Beschéftigung mit
diesen Ketten fuhrt vor allem in diesem Bereich dazu, die bestehende Komplexitét zu
explizieren und zu beachten. Die bisher vorhandene Trennung der einzelnen Berei-
che wird aufgehoben und im zusammenhangenden Ganzen gesehen. Zudem fuhrt die
Definition von Ursache-Wirkungsketten zur Fokussierung auf bestimmte strategische
ZielgroRen, die fiir den Krankenhauserfolg entscheidend sind.™’ So lassen sich viele

Wirkungen auf die Zufriedenheit der Patienten und Mitarbeiter zuriickfiihren.**®

Ein Beispiel fur Ursache-Wirkungsbeziehungen in Krankenhausern liefert die fol-

gende Ubersicht am Ziel der Interdisziplinaritét:

7 vgl. BORGES, P./SCHMIDT, R., Die Balanced Scorecard als Steuerungsinstrument im Krankenhaus,
S. 113.

158 \/gl. CONRAD, H.-J., Balanced Scorecard al's modernes Managementinstrument im Krankenhaus, S.
95.
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Ubersicht X1X:

Ursache-Wirkungsheziehungen am Beispiel der Interdisziplinaritét

4.2.5 Zusammenfassung

159

Die vorherigen Abschnitte haben verdeutlicht, welchen Mehrwert die Balanced Sco-

recard in Krankenhdusern erbringen kann. Zudem zeigt es fur die weitere Entwick-

lung der Balanced Scorecard einer Medizinischen Fakultét die erste relevante Ver-

knupfungsebene zur Krankenversorgung auf. So kann bei Universitétsklinika — je

% 1n Anlehnung an: BORGES, P./SCHMIDT, R., Die Balanced Scorecard als Steuerungsinstrument im

Krankenhaus, S. 114.
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nach rechtlicher Ausgestaltung — bereits die Berticksichtigung von gewissen Zielen

von Forschung und L ehre erkannt werden.*®°

Die folgenden Kapitel werden veranschaulichen, dass eine Konzentration auf die
»gemischte” Beriicksichtigung der Ziele von Krankenversorgung und Forschung und
Lehre in einer gemeinsamen Balanced Scorecard nicht mehr dem Anforderungsprofil
von Medizinischen Fakultéten entsprechen kann. Es muss Ziel der Medizinischen
Fakultét sein, eigene Ziele und Strategien zu entwickeln und fir dessen Umsetzung

Zu sorgen.

4.3 Balanced Scorecard an Universitaten und Fakultaten

4.3.1 Uberblick

»Frage: Sind Universitéten fuhrbar? Antwort: Ob sie fuhrbar sind — weil3 ich nicht.
Aber gefuhrt missen sie werden, wie jede Einrichtung. Aber das ist halt so etwas

Merkwiirdiges. (Ehemaliger Prasident einer deutschen Universitat)* %!

Dieses Zitat spiegelt sehr gut die aktuelle Situation von Universitéten und Fakultéten
wider, denn durch die in Kapitel 2 gezeigten Herausforderungen aus dem NPM sind
diese offentlichen Einrichtungen dazu gezwungen sich mit dem Thema Fihrungs-

und Steuerungsinstrumente zu besch&ftigen.

Nachdem sich in den vorhergehenden Abschnitten der Medizinischen Fakultét von
Seiten der Krankenversorgung gendhert wurde, soll in diesem Kapitel die andere
Seite der Medizinischen Fakultét betrachtet werden. Es soll untersucht werden, in-
wieweit die Balanced Scorecard als Fihrungsinstrument an Universitdten und Fakul-
téten geeignet ist. Dieses ist eine weitere Vorbereitung zur Entwicklung einer Balan-
ced Scorecard fiir eine Medizinische Fakultét, da aus diesen Uberlegungen bereits

wichtige Elemente identifiziert werden konnen.

180 v/gl. hierzu z. B. MHH (HRsG.), Die Strategie der MHH, S. 22.

181 Quelle: LASKE, S/MEISTER-SCHEYTT, C., Wer glaubt, dass Universitatsmanager Universitdten
managen,..., S. 165.
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4.3.2 Relevanz und Eignung der Balanced Scorecard fir Univer-

sitaten und Fakultaten

Wie schon dargestellt gibt es einige aktuelle Herausforderung fir Universitdten und
Fakultaten®® — wie der zunehmende Wettbewerb um knapper werdende Ressourcen

und die Deregulierung'®® — die den Einsatz von Managementinstrumenten erfordert.

Die Universitét und Fakultét ist durch flache Hierar chien und hohe Autonomie der
Organisationseinheiten gekennzeichnet. Deshalb miissen geeignete Instrumente alle
Mitglieder der Organisation zum kontinuierlichen Hinterfragen der gewahlten Stra-
tegie auffordern. Aus diesem Grunde sollte die Kommunikation unter den Betelligten
gefordert werden. Die Instrumente missen die Handlungsfahigkeit verbessern und in
der Lage sein, die unterschiedlichen Anspriiche verschiedener Gruppen abzubilden
und zu beriicksichtigen.’®* Die Balanced Scorecard kann hierbei die dringend not-

wendige Diskussion tiber und Kommunikation der Strategie unterstiitzen.*®

Die Balanced Scorecard hat ihren grof3en Vorteil im Nutzen von nicht-monetéren
Kennzahlen, die Gber die Ublichen Performance-M easerument-Instrumente hinausge-
hen. So kann die Balanced Scorecard mit geringem Aufwand an 6ffentliche Einrich-
tungen adaptiert werden.'®® An dieser Stelle ist bereits darauf hinzuweisen, dass nicht
die Finanzperspektive in Universitdten und Fakultéten an oberster Stelle stehen kann,
da die Universitdten und Fakultdten vornehmlich durch den offentlichen Auftrag

162 7wischen einer Balanced Scorecard von Universitaten und Fakultaten wird hier nicht getrennt, da
die strukturellen Auspragungen auf beide Einrichtungen angewendet werden kénnen. Sollten sich
im Einzelnen wichtige Unterschiede ergeben, so wird auf diese hingewiesen.

183 vgl. BoTTl, JJJUNGA, C., Fit fiir den Wandel, S. 21.

164 Vgl. SCHERER, A. G., Besonderheiten der strategischen Steuerung in Offentlichen Institutionen,
S. 11-12. Esist zu vermerken, dass in der vorliegenden Arbeit kein Unterschied zwischen Non-
profit-Orgnisations (NPO) und offentlichen Einrichtungen gemacht wird. Die Unterscheidung
(NPOs, Unternehmen, 6ffentliche Hand), die hauptsachlich in der amerikanischen NPO-Forschung
gemacht wird, wird in dieser Arbeit nicht berlicksichtigt, da die fir die Einfihrung einer Balanced
Scorecard entscheidenden Faktoren meist sowohl fir NPOs und &ffentliche Einrichtungen gilt.
Vgl. zur Charakterisierung von NPOs BERENS, W./KARLOWITSCH, M./MERTES, M., Die Balanced
Scorecard als Controllinginstrument in NPOs, S. 23. Die Typologie von NPOs stellt Bergmann zu-
sammen. Vgl. BERGMANN, M., Balanced Scorecard in NPOs, S. 230.

185 V/gl. BERENS, W./KARLOWITSCH, M./MERTES, M., Die Balanced Scorecard al's Controllinginstru-
ment in NPOs, S. 25.

168 \/gl. SPECKBACHER, G., The Economics of Performance Management in NPOs, S. 277.
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bestimmt sind.**” Die Vielzahl an Perspektiven ist ebenso von Nutzen fiir éffentliche
Einrichtungen. Dominieren werden Sachziele und weniger marktorientierte Ergeb-
nisgroRen.'®®

Des Weiteren ist in Universitdten und Fakultdten eine zunehmende Nutzung von
Kennzahlen und an diesen ausgerichtete Steuerung, z. B. die leistungsorientierte Mit-
telvergabe anhand der Publikationen, zu verzeichnen.®® Dieses Beispiel macht deut-
lich, dass sich die verwendeten Kennzahlen von einer Inputsicht in eine Output- oder
Outcome-Betrachtung wandeln.'”® Die Balanced Scorecard ist wie schon gezeigt ein
Instrument, welches eine Vielzahl von Leistungsindikatoren beriicksichtigen kann,

und diese untereinander verknupft.

Aus den Ausfihrungen wird deutlich, dass sowohl die Balanced Scorecard strukturell
auf offentliche Einrichtungen angepasst werden kann als auch dass sich gute Griinde
fUr dessen Einsatz unter den gegebenen Herausforderungen finden lassen. Die wich-

tigsten Anpassungen fur Universitéten und Fakultéten zeigen die folgenden Kapitel.

4.3.3 Vision und Strategie an Universitaten und Fakultaten

Auch die Balanced Scorecard von Universitéten und Fakultéten geht von der Vision
und Strategie aus. FUr universitdre Einrichtungen ist es von grof3er Bedeutung ihre
eigene Strategie zu finden und durchzusetzen. Es muss von vorneherein klargestellt
werden, dass es nicht reicht, die Strategie zu formulieren. Die Strategie muss mit
konkreten Aktionen und Mal3nahmen zur Veranderungen gelebt werden. Erst dann
| &sst sich der Wandel beherrschend und Zukunftsweisend gestalten.*”*

187 \/gl. CORDES, S/KNAUPER, M., Balanced Scorecard as Instrument der Hochschulentwicklung,
S. 2.

188 \/gl. BERENS, W./KARLOWITSCH, M./MERTES, M., Die Balanced Scorecard als Controllinginstru-
ment in NPOs, S. 25; CORDES, S/KNAUPER, M., Balanced Scorecard als Instrument der Hoch-
schulentwicklung, S. 2.

169 Vgl. STEWART, A./CARPENTER-HUBIN, J., The Balanced Scorecard — Beyond Reports and Rank-
ings, S. 37.

170 vgl. KGST, Kommune und Wettbewerb, S. 20; MILAKOVICH, M., Balancing customer service,
empowerment and performance, S. 63.

171 vgl. BoTTl, J/JUNGA, C., Fit fiir den Wandel, S. 20.
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Die Praxis hat gezeigt, dass Non Profit Organisationen generell Schwierigkeiten
haben Strategien klar und deutlich zu formulieren. Meist haben viele Angehorige der
Organisation Vorstellung von Zielen fur ihre Organisationseinheit. Aufgrund der
hohen Autonomie der einzelnen Einheiten ist es aber diffizil eine fir die gesamte

Organisation geltende Richtlinie zu ermitteln."?

Deshalb muss vorerst die Vision einer Universitét identifiziert werden, damit alen
Beteiligten das langfristige Bild, das zu erreichen ist, klar wird. Es gilt die Frage
nach den langfristigen Entwicklungslinien zu beantworten.*”

Die Schwierigkeit bel der Vision- oder Leitbild-Entwicklung resultiert aus dem Ein-
bezug der wandelnden Anspriiche an universitdre Einrichtungen bei der Findung
einer Vision. Beispielweise lasst sich aus den Vorgaben aus der Politik erkennen,
dass universitdren Einrichtungen vor allem eine Lehre bieten soll, die den Studenten
die erforderlichen Kenntnissen fir ein erfolgreiche Berufstétigkeit vermittelt, und
eine Forschung, die Lésungsansétze fur die aktuellen Probleme wirtschaftlicher, so-
zialer oder politischer Art liefern soll. Diese Auffassung teilen weitere Anspruchs-
gruppen wie Arbeitgeber, Gewerkschaften und eine breite Offentlichkeit.'™ Diese
Vorgaben mussen objektiv diskutiert werden und auf dem Hintergrund der histori-
schen Entwicklung im Rahmen von Freiheit von Forschung und Lehre, die bspw.

auch die zweckungebundenes Forschung vorsieht, gesehen werden.

Die von auf¥en herangetragenen Ansichten miissen in Bezug zu den Bedingungen in
der einzelnen Universitét oder im einzelnen Fachbereich diskutiert werden. Wichtig

ist, dass fur die individuelle Situation die erfolgsversprechende Vision ermittelt wird.

Die SWOT-Analyse kann hierbei sinnvolle Erkenntnisse liefern, in dem es die ent-
scheidenen internen und externen Faktoren berlicksichtigt. Ein Beispiel fur eine
SWOT-Analyse einer Universitét findet sich in der folgenden Ubersicht:

172 vgl. KAPLAN, R. S., Strategic Performance Measurement and Management in Nonprofit Organiza-
tions, S. 353.

1% vgl. BotTl, J/JUNGA, C., Fit fiir den Wandel, S. 23.

174 \/gl. MORKEL, A., Wider die Instrumentalisierung der Universitét, S. 29.
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Interne Sichtweise Externe Sichtweise

Starken (Strength) Chancen (Opportunities)

A Steigende Nachfrage nach

A Intern ngssy DO

e "ter eSteuau gssysteme Weiterbildungsmal3nahmen

A Féachervielfalt < ] :

= R . A Kooperation mit anderen Hochschulen
A Inneruniversitéare Kooperation

A Ausbau der Hochschulautonomie

Schwéchen (Weaknesses) Risiken (Threats)

A Féchervielfalt

A unzureichende Definition von A Ressourcenknappheit des Landes
_ Forschungsschwerpunkt A Image Standort
A mangelnde Fokussierung A Detailsteuerung durch das Ministerium
A Fehlende Internationalisierung
Ubersicht XX: Auszug aus einer SWOT-Analyse einer Universitat’™

Die SWOT-Analyse gewahrleistet hierbei, dass die Universitétsfihrung sich auf die
Redlitdt ausrichtet und nicht vom Elfenbeinturm aus undurchsetzbare Strategien ent-
wickelt. Zusstzlich muss die Vision und Strategie Verbindlichkeit ausstrahlen.™

Das Leithbild der UNIVERSITAT BREMEN wird bspw. durch finf Elemente gepréagt, die
im L eithildungsprozess al's wichtig identifiziert wurden:*’’

qualifizierte Forschungsuniversitét mit internationaler Orientierung,
problemorientierte interdisziplindre Ansétze,

praxisnahe Fragestellung in Lehre und Forschung,

gesellschaftliche und 6kologische Verantwortung,

wirtschaftlicher Umgang mit anvertrauten Ressourcen.

Das Leitbild und die Elemente der SWOT-Analyse werden genutzt strategische Ziele

% 1n Anlehnung an EINIG, B./LAUER, F., Die Balanced Scorecard als Ansatz der Strategieentwick-
lung, S. 14.

76 vgl. VOGT, T. ET AL., Vom Leitbild zur Strategie, S. 33.
Y7 vgl. TiMMm, J., Strategien fiir eine leistungsfahige Forschungsuniversitét, S. 20.
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abzuleiten, die dann zur Konkretisierung der einzelnen Perspektiven fiihrt.1"®

Des Weiteren ist es fir diesen Prozess von Bedeutung, dass die ,, operativen” Wissen-
schaftler an dieser Entwicklung beteiligt werden, um den Schritt zur Umsetzung ein-
facher zu gestalten. Bereits in diesem Schritt sind gewisse Freiheiten bel der Umset-
zung der Strategie in den dezentralen Einheiten vorzusehen, damit sich die hohe in-
dividuelle Autonomie der Wissenschaftler und die unterschiedlichen Voraussetzun-

gen der einzelnen Einheiten Beriicksichtigung findet.*”

Als strategische Oberziele von universitaren Einrichtungen lassen sich haufig , Leis-

tung sichern — Autonomie gewinnen“ erkennen.*®

4.3.4 Perspektiven einer Balanced Scorecard von Universitaten

und Fakultaten

4.3.4.1 Uberblick und Besonderheiten

Die Ausfuhrungen haben gezeigt, dass 6ffentliche Einrichtungen und Non-profit-
Organisationen von unterschiedlichen Grundlagen als Unternehmen ausgehen. Kann
bei Unternehmen davon ausgegangen werden, dass die finanzwirtschaftliche Per-
spektive im Vordergrund steht,*®! so bildet der Auftrag den Mittel punkt von offentli-

chen Einrichtungen und Non-profit-Organisationen.

Die &ffentlichen Einrichtungen und im speziellen die universitéren Einrichtungen
erhalten ihre Zielsetzung von der Politik, von der Offentlichkeit, von ihren Studen-
ten, etc. Die Ziele sind nicht finanzwirtschaftlicher Art, sondern die Sachziele domi-

nieren. Die Mission steht im Vordergrund. %2

178 \/gl. BoTTl, JJJUNGA, C., Fit fiir den Wandel, S. 23.

1 vgl. BoTTl, JJJUNGA, C., Fit fiir den Wandel, S. 22.

180 vgl. VOGT, T. ET AL., Vom Leitbild zur Strategie, S. 33.
181 35 Kap. 3und Kap. 4.2.

182 \/gl. BERENS, W./KARLOWITSCH, M./MERTES, M., Die Balanced Scorecard a's Controllinginstru-
ment in NPOs, S. 23-24.
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Aus diesen Verhdtnissen wird die Anpassung der Perspektiven der Balanced Sco-
recard notwendig, da die Balanced Scorecard — wie sie bisher geschildert wurde — die
finanzwirtschaftliche Perspektive im Vordergrund sieht und keine Dimension bein-
haltet, um einen Ubergeordneten Auftrag abzubilden. Die meisten Balanced Score-
cards in offentlichen Einrichtungen und Non-Profit-Organisationen sehen deshalb
eine Erwelterung der Perspektiven, um die Missions- oder Auftragsperspektive — je

nach Abstammung der Einrichtung — vor.'®

Die anderen Perspektiven kénnen weitestgehend Gibernommen werden. Der jewellige
Inhalt und Zusammenhang zur Gesamtstrategie ist zwar anders geartet als bei priva
ten Unternehmen. Als Perspektiven-Titel konnen die bekannten Perspektiven aber
bestehen bleiben. Die néchsten Abschnitte werden die genaue Ausgestaltung der Per-
spektiven in Universitdten und Fakultéten darstellen. Auf notwendige Anpassung

und Fokusverschiebungen wird in der jeweiligen Perspektive hingewiesen.

Fir offentliche Einrichtungen sind bel der Ermittlung von Kennzahlen einige Beson-
derheiten zu beachten.’® In aktuellen Managementsinstrumenten von 6ffentlichen
Einrichtungen stehen die Ermittlung von Wirtschaftlichkeits-, Effektivitats- und Effi-
zienzkennzahlen im Vordergrund. Hierzu ist ein Ubergang vom input-orientierten
Berichtssystem zum output- oder outcome-orientierten Berichtssystem sinn-
voll.*® Der Output kann noch durch quanitative Messverfahren ermittelt werden. Zur
Erfassung der Wirkung (sog. Outcome) sind innovative Messverfahren zu entwi-
ckeln. Die Implementierung von Befragungen in den entscheidenden Zielgruppen —
wie z. B. der Studierendenschaft — soll die Messung des Outcomes ermdglichen. Es
ist dabel festzustellen, dass nicht mehr objektive Daten erhoben werden, sondern die
subjektiven Meinungen in die Messung der L eistungserbringung einbezogen werden.
Eine andere Moglichkeit der Erfassung ist das begriindete Aufstellen von Ursache-
Wirkungs-Zusammenhangen, wie z. B. im Rahmen der Balanced Scorecard. So

183 \/gl. BERENS, W./KARLOWITSCH, M./MERTES, M., Die Balanced Scorecard als Controllinginstru-
ment in NPOs, S. 25; BERGMANN, M., Balanced Scorecard in NPOs, S. 233; CORDES,
S./KNAUPER, M., Balanced Scorecard als Instrument der Hochschulentwicklung, S. 2; KAPLAN, R.
S., Strategic Performance Measurement and Management in Nonprofit Organizations, S. 361;
VOGT, T.ET AL., Vom Leitbild zur Strategie, S. 34.

184 \/gl. hierzu BADE, M., Leistungsvergleiche in der offentlichen Verwaltung, S. 22 f.

185 vgl. KGST, Kommune und Wettbewerb, S. 20; MILAKOVICH, M., Balancing customer service,
empowerment and performance, S. 63.



-65-

schlief}t man von den erzielten Leistungen auf den Outcome.'®® Fir die Oberziele
offentlicher Einrichtungen ist der Outcome entscheidend. Die gesamtgesellschaftli-
che Wirkung ist das oberste Ziel einer offentlichen Einrichtung. Deren langfristige

Optimierung zu realisiert ist. **’

4.3.4.2 Auftragsperspektive

Die Auftragsperspektive tbernimmt die fihrende Rolle in der Balanced Scorecard
fur Universitdten und Fakultéten, da nur die Erfillung der strategischen Ziele dieser
Perspektive zur langfristigen Sicherung der Organisation fuhrt. Die Existenz von
universitaren Einrichtungen begriindet sich hauptsachlich aus den Entscheidungen
der Politik.

Die JOHANNES-GUTENBERG-UNIVERSITAT MAINZ hat u. a folgende Strategien identi-

fiziert;'%®

Bildung von Schwerpunkten in Forschung und Lehre,

Forderung, Ausbau und Sicherung der Qualitdt der Forschung,

Reform der Studienstruktur sowie Verbesserung der Lehrqualitét und Lernbe-

dingungen,
Ausbau der Internationalisierung,
Ausbau wissenschaftliche Weiterbildung neben Forschung und Lehre.

Die Ermittlung von Messgrof3en ist in der Auftragperspektive nicht einfach, da die
gewdhlten Ziele meist von einer hohen Abstraktionsstufe ausgehen. Es ist wichtig,
die KenngrofRen so zu wahlen, dass diese leicht erfassbar und nachvollziehbar sind.
Eine Kenngrole fur die Fokussierung auf Schwerpunkte kann z. B. der Anteil von

Instituten, die nicht Teil eines Schwerpunkts sind, sein.

188 \/gl. RUPP, TH., Multiperspektivisches Controlling, S. 207 f.
187 vgl. MOSIEK, TH. U. A., Wirkungsorientiertes Controlling, S. 29.

188 \/gl. JOHANNES GUTENBERG UNIVERSITAT MAINZ (HRSG.), Forschung und Lehre an den Grenzen
des Wissens, S. 9 ff.
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4.3.4.3 Finanzperspektive

Bei der Finanzperspektive ist zu betonen, dass in offentlichen Einrichtungen die Fi-
nanzperspektive im Vergleich zu privaten Unternehmen in den Hintergrund tritt.
Diese Perspektive ist nur ein Mittel, um die Zwecke der Einrichtung zu erfiillen.*®

Die finanziellen Voraussetzungen von Universitdten oder Fakultéten haben sich in
der letzten Zeit verdndert. Der Staat hat sich mehr und mehr aus der Finanzierung
zuriickgezogen. Aus diesem Grunde ist Ziel dieser Perspektive die Sicherung des
Zufuhrungsbetrages durch den Staat, der meist durch leistungsorientierte Mittel und
durch Zielvereinbarungen zwischen Staat und Hochschule oder Fakultét ausgehan-
delt wird.

Finanziell sicher kann eine Hochschule oder Fakultét in Zukunft aber nur sein, wenn
es gelingt, zusétzliche Finanzierungsquellen aufzutun. Hier werden die entscheiden-
den Themen der Zukunft die Erhebung von Studiengebiihren und das Fundraising'*

—als Option der Mitteleinwerbung durch externe Spender und Sponsoren — sein.

Bel der internen Mittelverteilung muss die effiziente Ressourcenverteilung ebenfalls
sichergestellt werden. Es setzen sich die Instrumente der |eistungsorientierten Mittel -
vergabe und Zielvereinbarungen intern weiter fort. Angestrebt wird Entschei-
dungsfreiheit (d. h. Budget) an die Stelle der Prozesskenner — den Wissenschaftler —

zu delegieren.'*

Die JOHANNES-GUTENBERG-UNIVERSITAT MAINZ betrachtet folgende Strategien in

der Finanzperspektive:**

Sicherstellung des effizienten Ressourceneinsatz sowie der leistungs- und be-

darfsorientierte Ressourcenbemessung,

189 /gl BERENS, W./KARLOWITSCH, M./MERTES, M., Die Balanced Scorecard als Controllinginstru-
ment in NPOs, S. 26.

1% \/gl. HELMSTADTER, H., Die Illusion der vollstandigen Kommerzidisierung, S. 22.
91 Vgl. JAEGER, M., Leistungsbezogene Budgetierung an deutschen Universitéten, S. 30.
192 vgl. ScHULZ, V., Dezentraisierung durch Budgetierung, S. 14

193 \/gl. JOHANNES GUTENBERG UNIVERSITAT MAINZ (HRSG.), Forschung und Lehre an den Grenzen
desWissens, S. 26 f.
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Ausweitung der Finanzierungsquel len.

Wichtige Kenngrof3e dieser Perspektive werden zukinftige der Anteil der neuen Fi-
nanzierungsquellen sein und der Anteil der intern leistungsorientiert vergebenen Mit-

tel am gesamten Finanzvolumen sein.

4.3.4.4 Kundenperspektive

Fur Non-Profit-Organisationen und offentliche Einrichtungen sind kennzeichnend,
dass die Anspruchsgruppen dieser Einrichtungen nicht vollstandig definiert sind.***
Der Grund liegt in der unterschiedlichen Rolle der ,,Kunden“. Der Kunde von priva-
ten Unternehmen zahlt fir das gewiinschte Produkt oder die Dienstleistung und ist
Empfanger des Produktes/der Dienstleistung. Im Non-Profit-Bereich zahlt der Staat
oder andere externe Mittelgeber fur die Bereitstellung von Gutern und Dienstleistun-
gen. Der Empfanger der Leistung ist aber ein Anderer, z. B. der Student der Lehrver-
anstaltungen nutzt. Zahler und Empfanger sind nicht mehr identisch. Aus diesem
Grunde stellt die Auftragsperspektive das Primat der Balanced Scorecard in offentli-

chen Einrichtungen dar.

In der Kundenperspektive werden nun die Empfanger der Leistung betrachtet, wie
die Studenten oder die Offentlichkeit. Es geht darum, die unterschiedlichen An-
spruchsgruppen zu priorisieren und Strategien zur Befriedigung dieser Anspriiche zu

machen.

Dass diese Perspektive zunehmend marktwirtschaftliche Elemente enthdlt, zeigt
das Beispiel Studiengebthren. Hier wird der Student der vorher reiner Leistung-
sempfager war, zum Kunden, der fur die erbrachten Leistungen einen Preis zahlt.

Damit muss sich der Prozess der Leistungserbringung andern.

Ein weiteres Feld in dem marktwirtschaftliche Prinzipien, in die Universitdt einflief3t,
ist das Angebot von Weiterbildungen. Die Nachfrage nach postgraduierter Weiter-
bildung steigt stetig an und bildet fir die Hochschule ein Geschéftsfeld der Zukunft,

194 \Vgl. SPECKBACHER, G., The Economics of Performance Management in NPOs, S. 277.
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in der sich Leistung und Gegenleistung in einem eindeutig definierten Verhdltnis
Stehen.lgs

Die Kundenperspektive lasst sich auch als Dienstleistungsperspektive bezeichnen —
wie im Beispiel der JOHANNES-GUTENBERG-UNIVERSITAT MAINZ. Der Inhalt ist aber

annahernd deckungsgleich.'®

Verbesserung der Dienstleistungen,
konsequente Nutzung neuer Informations- und Kommunikationstechnol ogien,
Pflege und Verbesserung des Images der Universitét.

Exemplarisch soll hier die Anzahl von Qualifizierungsprogrammen fr den Umgang
mit Informations- und Kommunikationstechnologie fur alle Mitglieder als Kennzahl

genannt werden.

4.3.4.5 Potentialperspektive

In 6ffentlichen Einrichtungen, v. a. Universitéten, werden die Prozessperspektive und
die Lern- und Entwicklungsperspektive zu einer Perspektive zusammengefasst.'®’
Dieses bietet sich in diesem Bereich an, um die Anzahl der Perspektiven wieder auf
vier zu reduzieren und so die Ubersichtlichkeit zu wahren. Ein anderer Grund ist die
im Bildungs- und Wissenschaftsbereich verstarkte Kopplung von Menschen und

Prozessen.

Fir Forschungseinrichtungen war und ist das Personal der entscheidende Faktor zum
Erfolg, denn nur wenn geeignete Kréfte fir Forschung und Lehre gefunden werden,
konnen die vorher genannten Ziele erreicht werden.'%®

1% vgl. ANz, C., Wissenschaftliche Weiterbildung durch Hochschulen, S. 8.

1% Vgl. JOHANNES GUTENBERG UNIVERSITAT MAINZ (HRSG.), Forschung und Lehre an den Grenzen
desWissens, S. 26 f.

97 vgl. VoaT, T.ET AL., J., Vom Leitbild zur Strategie, S. 34.

1% vgl. GARDNER, M., Mehr als Kampf um die Besten, S. 7.
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Die JOHANNES-GUTENBERG-UNIVERSITAT MAINZ schlégt folgende Ziele in der Po-

tential perspektive vor.'*

Erhalt und Ausbau besonderer universitare Qualitdten und Rahmenbedingungen,

Erhalt der Fachervielfalt unter Berticksichtigung von quantitativen und qualitati-

ven Standards,

Weiterentwicklung der Fihrungs- und Entscheidungsstrukturen in Wissenschaft

und Verwaltung,

Stéarkung der individuelle Fuihrungskompetenz und Ausbau der Personal entwick-

lung,
Intensivierung der Frauenforderung in Wissenschaft und Verwaltung.

Eine Kennzahl fir das letztgenannte strategische Ziel kann die Anzahl der Berufun-

gen von weiblichen Professoren sein.

4.3.4.6 Ursache-Wirkungsbeziehungen

Bei der Definition von Ursache-Wirkungsbeziehungen sind im Bereich der Universi-
téten und Fakultéten eigentlich keine Besonderheiten zu beachten. Es ist aber auffal-
lig, dass haufig eine Explikation dieser Ursache-Wirkungsbeziehungen fir die ein-
zelnen Ziele in den Perspektiven unterbleibt. Nur wenn wert auf diese Wirkungszu-
sammenhange gelegt wird, kdnnen die Vorteile der Balanced Scorecard als ganzheit-

liches Managementinstrument genutzt werden.

Ein Beispiel fir eine Ursache-Wirkungskette an Universitéten zeigt die folgende
Abbildung:

% vgl. VoGT, T.ETAL., J., Vom Leithild zur Strategie, S. 26 f.
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Nachfrage nach
L ehrangeboten optimieren

. Auftragsperspektive | Lf,
Sicherung des
L andeszufiihrungsbetragesim
Rahmen LOM

Erhebung von
Studiengebiihren
. Finanzperspektive | |
v |
/ Tansparenz Uber
Angebot erhohen
, Kundenperspektive |
S K h
Neue Studiengange Bestehende Studiengénge SIS EREE I
ienti Studienaufbau u. -ablauf
nachfrageorientiert entwickeln inhaltlich weiterentwickeln
optlmleren
‘ _f

Attraktivitst des
L ehrkompetenz sichern
Marketing intensivieren

L ehrangebotes steigern

LRIy . \
Attraktivitét fur Professoren
sichern

Potenzialper spektive

Ubersicht XXI: Ursache-Wirkungsbeziehung einer Universitét am strategischen Ziel: Op-
timierung des L eistungsspektrums der L ehre®®

4.3.5 Zusammenfassung

Zusammenfassend ist festzustellen, dass die Balanced Scorecard in Universitéten und
Fakultéten ihre Vortelle ausspielen kann. Die Ausgewogenheit der Perspektiven fihrt
zu einem ganzheitlichen Bild der Universitét. |hre Anwendung zwingt zur Konzent-
ration und Fokuslegung auf bestimmte Optionen. Die Balanced Scorecard hilft die
bisher eher diffus vorkommenden, langfristigen Zielvorstellungen zu konkretisieren
und operativ nutzbar zu machen.”” Ein einheitliches Strategieverstandnis tber alle
Ebenen einer Universitdt wird kommunizierbar und es wird der Einstieg in einen

geleiteten Strategi eentwicklungsprozess geschaffen.?*

2% |n Anlehnung an: LAND, T., Strategie- und zielorientierte Hochschul steuerung, S. 20.
201 \/gl. CORDES, S/KNAUPER, M., BSC als Instrument der Hochschulentwicklung, S. 2.
202 \/gl. STEWART, A./CARPENTER-HUBIN, J., The BSC — Beyond Reports and Rankings, S. 40.
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4.4 Bedarf der Entwicklung einer eigenen Balanced Score-

card fur Medizinische Fakultaten

Nach der ausfuhrlichen Darstellung der Balanced Scorecards in Krankenhdusern und
Universitéten soll jetzt geklart werden, warum die Anwendung einer dieser beiden
Modelle auf Medizinische Fakultdten nicht ausreichend ist. Der Bedarf einer Ent-
wicklung einer eigenen Balanced Scorecard fur Medizinische Fakultéten ist zu kl&
ren. Dieser Abschnitt soll zeigen, dass zwar die beiden vorher dargestellten Auspra
gungen von Balanced Scorecard in Krankenhausern und in Universitéten gute An-
haltspunkte fir Ausgestaltungsmerkmale fir die Balanced Scorecard von Medizini-
schen Fakultéten liefern, aber die Entwicklung einer eigenen Balanced Scorecard
unter Berticksichtigung der Eigenheiten von Medizinischen Fakultéten nicht ersetzen

kann.

Die Balanced Scorecard von Krankenhausern kann fir Medizinische Fakultéten
nicht als Ausgangspunkt gewahlt werden, da in Krankenhauser finanzwirtschaftliche
Ziele im Vordergrund stehen und keine Aufgaben in Forschung und Lehre enthalten
sind. Sie konnen lediglich dazu dienen, einige Schnittmengen der Medizinischen
Fakultaten mit den Universitétsklinika abzudecken und zu erarbeiten.

Die Ubernahme der Balanced Scorecard von Univer sitatsklinika wiirde sich anbie-
ten, wenn sich die Universitétsklinika und die Medizinischen Fakultéten in einer
rechtlichen Einheit befinden, denn dann hétte das gemeinsame Fuhrungsgremium
alle drei Bereiche voranzutreiben. In der jetzigen vorherrschenden rechtlichen Kons-
tellation — némlich der rechtlichen Trennung — bietet sich dieses Modell nicht an. Es
ist vielmehr wichtig, dass sich die Medizinischen Fakultdten eigenstandig positionie-
ren, damit sie ihre Rechte gegentiber Universitétsklinikum und Universitét behaupten
und durchsetzen konnen. Ein weiterer Grund gegen die Ubernahme des Modells fiir
Universitétsklinika ist, dass die meisten Modelle nur sehr rudimentér die Belange
von Forschung und Lehre beriicksichtigen.?®® Dies resultiert aus den unterschiedli-

chen Finanzierungsformen, so wird die Krankenversorgung durch ihre ertragsorien-

203 \/gl. CONRAD, H.-J., Balanced Scorecard als modernes Managementinstrument im Krankenhaus,
S. 74.
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tierte Ausrichtung meist die Budgetmehrheit und damit eine Art Richtlinienkompe-
tenz in der Verbindung mit der Forschung und Lehre besitzen.?®* Erst die Entwick-
lung von eigenen Strategien fuhrt zu einer Emanzipation der Medizinischen Fakult&-
ten.

Eine weitere Herausforderung, die sich aus der Kooperation mit den Universitétskli-
nika ergibt, ist der Zwang zur Beschéftigung mit alter nativen Kooper ationsmodel -
len. Seit der Privatisierung des Universitatsklinikum Gief3en/Marburg gibt es in der
Praxis das Modell der Zusammenarbeit zwischen privatem Klinikbetreiber und staat-
licher Hochschule. Diese M 6glichkeiten missen strategische Managementinstrumen-
te widerspiegeln.®

Strukturell eher passend ist das Modell der Balanced Scorecard fur Universitaten.
Die Grundaussage, dass eine Auftragsperspektive existiert und diese die anderen
Dimensionen dominiert, trifft fur die Medizinischen Fakultéten ebenfalls zu. Den-
noch sind die strukturellen Unterschiede so gravierend, dass eine eigene Beschéfti-
gung mit dem Thema Managementinstrumente und Balanced Scorecard notwendig
ist. Einige dieser strukturellen Merkmale stammen aus der oben schon angesproche-

nen Kooperation mit dem Universitatsklinikum.

Schon dlein die Grole des Haushaltes macht die Bedeutung der medizinischen
Fakultdten deutlich. Der ZufUhrungsbetrag an die Medizinischen Fakultéten ist in
vielen Universitdten in etwa so grof3, wie das Budget aller anderen Fakultéten zu-

sammen.?®

Zudem sticht die Medizinische Fakultét durch ihre aufwendigen For schungsaktivi-
taten, die durch die Forschung am Patienten gekennzeichnet ist, aus dem herkbmm-
lichen Aufgabenspektrum einer Universitdt heraus. Die Lehre ist gekennzeichnet
durch starke Reglementierung und dadurch komplexe Organisationsnotwendigkei-

24 yvgl. OTT, R., Grenzen und Lésungsansitze einer Kostenzuordnung auf Forschung, Lehre und
Krankenversorgung S. 18.

205 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Privatisierungen in der universitatsmedizinischen Krankenversorgung,
S. 2

2% \/gl. hierzu die Haushaltsplane von Universitaten. Z. B. Finanzministerium des Landes Nordrhein-
Westfalen, Haushaltspldne Online.
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ten.207

Abschlief3end ist festzustellen, dass es fur Medizinische Fakultdten ebenfalls von
Bedeutung ist, sich mit strategischen Managementinstrumenten — hier speziell der
Balanced Scorecard — auseinander zusetzen und durch die besondere Situation eigene
L 6sungsansétze zu entwickeln. Diese sollen in den néchsten Abschnitten aufgezeigt

werden.

4.5 Adaptation der Balanced Scorecard an Medizinische Fa-

kultaten

4.5.1 Vision und Strategie von Medizinischen Fakultaten

Uber die Elemente, die bereits fir die Balanced Scorecard an Universitaten und Fa-
kultdten generell identifiziert wurden, hinaus muss die Vision von Medizinischen
Fakultéten die Selbststandigkeit in hdherem Mal3e betonen, da die aktuelle Situation
es bedingt sich gegentiber dem normalen Krankenhausbetrieb zu emanzipieren.

Insgesamt missen die Instrumente der Forschungsforderung in diesem zentralen
Segment betrachtet werden, da ein Oberziel die Scharfung der Forschungsschwer-
punkte sein muss. Im Bereich Lehre muss sich ein Ziel der Schaffung von zukunfts-
weisenden Strukturen wieder finden, denn im Rahmen der neuen Finanzierungsmog-
lichkeiten im Zusammenhang mit der Einflhrung von Studiengebiihren werden die
Anspriche an die Qualitét in der Lehre deutlich steigen. Es wird zu einem offenen
Wettbewerb um Studierende kommen. Besonders im medizinischen Bereich muss
das Ziel eine anwendungsbezogene, praxistaugliche Ausbildung sein.

Die Auswirkungen der Selbststandigkeit muss den Versuch der Befreiung aus der
Finanzierungszwickmuhle beinhalten. Die Hochschulmedizin als gemeinsames
» Produkt* von Medizinischen Fakultéten und Universitétsklinika ist sowohl durch

27 \/gl. z. B. zur Relevanz der KapVO WISSENSCHAFTSRAT, Stellungnahme zu L eistungsfhigkeit,
Ressourcen und Grof3e universitétsmedizinischer Einrichtungen, S. 49.
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die Reduktion von Landeszufihrungsbetrdgen als auch durch die Umstellung der
Finanzierung in der Krankenversorgung durch die Einftihrung von DRG betroffen.

Hier gilt es diese Zwange zu durchbrechen.?®

Die Strategie von Medizinischen Fakultéten muss Ubergeordnet dazu dienen, sich auf
unterschiedliche rechtliche Bedingungen einzustellen. Es wird in Zukunft eine Vidl-
zahl an Betreibungsmodellen von Medizinischen Fakultéten und Universitatsklinika
geben, z. B. das integriertes Modell.?*® Da diese extern vorgegebenen Veranderungen
nur unzureichend vorhersagbar sind, muss das Ziel einer Medizinischen Fakultét
sein, auf die wahrscheinlichsten Kooperationsformen vorbereitet zu sein, um den

Wandel in der Zukunft verstérkt mitgestalten zu kénnen.

4.5.2 Perspektiven

4.5.2.1 Uberblick

Die Darstellung in den voran gegangenen Kapiteln hat gezeigt, dass die Medizini-
schen Fakultdten strukturell mit den Universitédten und anderen Fakultdten vergleich-
bar sind. Deshalb wird an dieser Stelle vorgeschlagen, die Perspektiven der Balanced
Scorecard der Universitéten und Fakultdten zu Gibernehmen.

Esist auf dem Hintergrund der moglichen Rechtsforméanderungen bei Medizinischen
Fakultdten und Universitatsklinika zu beachten, dass eine strukturelle Uberein-
stimmung und Verbindung zwischen den Balanced Scorecards einer Medizini-
schen Fakultét und des zugehoérigen Universitatsklinikum moglich ist. Dieses ist zu-
dem sinnvoll, da es nach der Diskussion und Implementierung einer Balanced Score-
card angebracht sein konnte, Uberlegungen zur gemeinsamen Strategieumsetzung

durchzufihren.

208 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Privatisierungen in der universitatsmedizinischen Krankenversorgung,
S. 19.

209 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Privatisierungen in der universitdtsmedizinischen Krankenversorgung,
S. 33.
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Esist an dieser Stelle noch einmal zu betonen, dass die Entwicklung einer eigenstan-
digen Balanced Scorecard fir Medizinische Fakultéten nicht dazu fuhren soll, sich
verstarkt von den Universitétsklinika zu separieren. Dieser Entwicklungsprozess soll
nur dazu dienen, sich der eigenen Strategie und der eigenen Prozesse klar zu
werden. Die einzelnen strategischen Ziele bedirfen weiterhin der Abstimmung mit
dem Universitétsklinikum, soweit die aktuelle Situation dieses erfordert. Ein Beispiel
wére die Definition und Weiterentwicklung von Schwerpunkten. Hier kann es nur
sinnvoll sein, eine gemeinsame Politik von Krankenversorgung, Forschung und Leh-

re zu betreiben.?™°

Bei den Kennzahlen, die die einzelnen strategischen Ziele genauer beschreiben und
operationalisierbar machen, soll eine verstarkte Wettbewerbssicht in die Fakultét
als Ganzes und seine Organisationseinheiten gebracht werden.

Die allgemeinen Moglichkeiten zur Schaffung von Wettbewerb in 6ffentlichen Ein-
richtungen soll hier kurz dargestel It werden.?** Dieses gelingt dann, wenn Leistungen
verglichen werden. Die eigene Organisationseinheit befindet sich im Wettbewerb mit
Dritten. Die Fakultdten konkurrieren um knappe Landesmittel. Wettbewerb wird aber
erst dann aus dem Vergleich geschaffen, wenn Konsequenzen aus diesen gezogen
werden.?> Durch Marktmechanismen sollen marktahnliche Strukturen geschaffen
werden, welche die Vorzige des Wettbewerbs mit denen von staatlicher Aufgaben-
verantwortung verbinden.?® Durch die Schaffung von Wettbewerb soll die Selbst-
steuerung von Organisationseinheiten erreicht werden. 2% Wettbewerb macht

Hochstleistungen deutlich und fordert deren Imitation oder Ubertreffung.?*®

In offentlichen Einrichtungen kdnnen nicht alle Bereiche der marktlichen Regulie-
rung durch freies Angebot und Nachfrage Uberlassen werden, da 6ffentliche Leistun-
gen — wie z. B. die Forschungsleistung einer Universitét — nur bedingt durch Preise

219 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Stellungnahme zu Leistungsfahigkeit, Ressourcen und GréfRe universi-
tatsmedizinischer Einrichtungen, S. 69.

211 v/gl. BADE, M., Leistungsvergleiche in der ffentlichen Verwaltung, S. 16 ff.

22 \/gl. KGST, Kommunale Leistungen im Wettbewerb, S. 7; KGST, Kommune und Wettbewerb,
S. 7.

13 \/gl. SCHEDLER, K./PROELLER, |., New Public Management, S. 156.
214 \/gl. HOVEKAMP, M. ET AL., Leistungsvergleich zwischen Finanzamtern, S. 12.
215 \/gl. SCHUSTER, F., Benchmarking als Ersatz fiir Wettbewerb, S. 207 f.



-76-

auf einem Markt zu bewerten sind.?'® Deshalb haben sich ver schiedene Formen des
Wettbewer bs in offentlichen Einrichtungen herausgebildet. Eine Ubersicht tiber die
mdglichen Formen zeigt die folgende Ubersicht. Der Wettbewerb nimmt vom nicht-
marktlichen, Uber den quasi-marktlichen bis zum marktlichen Wettbewerb zu.

Wettbewerb
v v v
nicht-marktlicher quasi-marktlicher marktlicher
Wettbewerb Wettbewerb Wettbewerb
I | ]
Wettbewerb Wettbewerb
privat-privat privat-6ffentlich
Interne Leistungs- e Lestungsver- ¢ Ausschreibung
verrechnung einbarung e Contracting Out
e Leistungsvergleiche *  Aufhebung von
Pflichtbeziigen
¢ Wettbewerb
innerhalb des
Gemeinwesens
niedrige hohe
Wettbewerbsintensitét Wettbewerbsintensitét
Ubersicht XXIl:  Formen des Wettbewer bs™

Vor der Darstellung maglicher strategischer Ziele in den einzelnen Perspektiven ist
anzumerken, dass viele der identifizierten Ziele aus Papieren des WISSENSCHAFTS-
RATES abgeleitet wurden. Der WISSENSCHAFTSRAT ist eine Einrichtung mit der Auf-
gabe der Beratung der Bundes- und Landesregierungen in Fragen der Wissenschafts-
politik. Er beschéftigt sich dabei mit zukunftsweisenden Strukturen in Forschungs-
und L ehrbetrieben — auch in der Hochschulmedizin.?*® Dessen Ausfiihrungen sind fir
die eigene Medizinische Fakultét geeignet betrachtet zu werden und auf das eigene
Leitbild und auf die eigene Situation im Rahmen einer kritischen Auseinanderset-

zung angepasst zu werden.

Der grol3e Tell der zu beachtenden Elemente ist in fast alen Medizinischen Fakult&-
ten dhnlich gelagert. Die genaue Ausgestaltung ist aber von der individuellen Situati-
on der Fakultat abhangig. So kann im Folgenden nur ein Uberblick Uber die ent-

218 \/gl. SCHEDLER, K./PROELLER, |., New Public Management, S. 155 f.
217 \/gl. SCHEDLER, K./PROELLER, |., New Public Management, S. 158.
218 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Aufgaben und Organisation des Wissenchaftsrates.
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scheiden Bestimmungsmerkmale einer Balanced Scorecard an Medizinischen Fakul-

téten erfolgen.

4.5.2.2 Auftragsperspektive

Die Auftragsperspektive unterteilt sich bei Medizinischen Fakultéten in die drei Auf-

gabenberei che Forschung, Lehre und Krankenversorgung.

M edizinische Fakultéten sind fur die klinische Forschung zu sténdig. Sie teilt sich in
die drei Bereiche grundlagenorientierte, krankheitsorientierte und patientenorientierte
Forschung auf.?’® Die Nahe zu den Naturwissenschaften nimmt mit zunehmender

Reichweite zum Krankenbett ab.

Es hat sich gezeigt, dass die groften Innovationen durch eine K ooperation und Ko-
ordination dieser drei Bereiche realisiert werden kann. Die Uberlappung von Diszip-
linen und F&chern ist notwendige Voraussetzung fur diese Zusammenarbeit. Die ver-
stérkte Integration von naturwissenschaftlichen Forschern in den Klinikbetrieb as
Auspragung der Nutzung von Schnittstellen sollte vorangetrieben werden.?® Die
M edizinischen Fakultéten sind mehr als andere Fachrichtungen aufgefordert, sich auf
bestimmte Schwerpunkte festzulegen, da nur so die mdglichen Synergien genutzt
werden konnen. Ein Ziel kann in der Schaffung von interdisziplindren Zentren lie-

gen 221

Die medizinische Lehre muss sich Uber ihre gleichberechtigte Bedeutung neben
Forschung und Krankenversorgung klar werden.?? Die Schaffung eines eigenen
Lehrprofils®® ist notwendige Voraussetzung fir den Erhalt der Fakultaten, denn es
wird nur wenige Medizinische Fakultéten geben kdnnen, die durch ihre hervorragen-
de Forschung und ihre Kooperation mit der Krankenversorgung tberlebensféahig sein

werden. Der Wandel in der Lehre macht eine verstérkte Betonung dieses Bereiches

219 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Forschungs- und lehrforderlichen Strukturen, S. 8.
220 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Forschungs- und lehrférderlichen Strukturen, S. 70.
221 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Forschungs- und lehrférderlichen Strukturen, S. 70.
222 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Forschungs- und |ehrforderlichen Strukturen, S. 86.
223 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Forschungs- und lehrforderlichen Strukturen, S. 89.
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sinnvoll.

Ein Element, um sowohl die Forschung als auch die Lehre voranzutreiben ist die
Schaffung von forschungsorientierter Ausbildung,”** die z. B. in der gezielten
Freistellung vom Studium fir Forschungsvorhaben wie der Dissertation minden

kann.

Durch die inhaltlichen Uberschneidungen mit der Krankenversorgung muss den Me-
dizinischen Fakultéten im Regelfall an einem Hochstmal? an K ooperation mit dem
Universitatsklinikum gelegen sein. Es gilt Zielkonflikte zu verringern und die wich-
tigen strategischen Auseinandersetzungen zusammenzufihren. So komplex und
schwierig die Diskussion im Einzelfal ist, wird erst die gesteigerte Effizienz und
Effektivitdt auf beiden Seiten zu einer wettbewerbsfahigen Hochschulmedizin fih-
ren. Bereiche, in denen die Abstimmung gesucht werden sollte, sind z. B. die Defini-
tion von Forschungs- und Versorgungsschwerpunkten und die Durchfiihrung von
Berufung in klinischen Fachern. Der Vorteil der Universitétsklinika — Leistungen der
Maximalversorgung anzubieten — ist auch Ausgangspunkt fir die Leistungsfahigkeit
des Wi ssenschaftsbetriebes.”

45.2.3 Finanzperspektive

Die Finanzperspektive steht unter dem Einfluss der Trennungsrechnung. La&sst
sich die Einnahmenseite bisher noch relativ leicht kléren (Der Landesfiihrungsbetrag
und die Drittmittel sind eindeutig der Fakultét zugehdrige Finanzquelle.), so wird die
Zuordnung von Aufwendungen und Kosten durch die Zusammenarbeit mit der Kran-

kenversorgung erschwert.

Die Behandlung von Patienten in Universitétsklinika weist typische Merkmale einer
Kuppelproduktion auf, weil die Behandlung zum einen zu Krankenertrdgen durch
die Abrechnung mit den Krankenkassen fiihrt, zum anderen die Behandlung von Pa-

tienten in vielen Fallen mit einer Forschungserkenntnis verbunden ist. Die Auftei-

224 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Forschungs- und lehrférderlichen Strukturen, S. 72.

5 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Stellungnahme zu L eistungsfahigkeit, Ressourcen und Gréfe universi-
tétsmedizinischer Einrichtungen, S. 69.
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lung, der mit der Behandlung entstandenen Kosten ist damit nicht mehr trivial, da der

Verursacher dieser nicht mehr eindeutig identifizierbar ist.??°

Deshalb muss es Ziel einer Medizinischen Fakultét sein — soweit noch nicht vorhan-
den —, ein im Rahmen der Steuerung brauchbares Modell der Trennungsrechnung zu
entwickeln. Ein Weg dahin kann die verstérkte Bereitstellung der Mittel von Organi-
sationseinheiten wie Kliniken und Instituten Uber die Zuweisung von Budgets ab-

zuwickeln.

Budgets sind ein Plan, der in monetéren Grof3en formuliert ist. Die Einhaltung des
Budgets tragt zur Erreichung der Ubergeordneten Ziele einer Einrichtung bel. Der
Entscheldungsspielraum fir konkrete Mal3nahmen liegt bel der Organisationseinheit,
der das Budget gewahrt wird.?*’ Dabei sollten die leistungsabhéngigen Bestandteile
des Budgets méglich hoch bemessen sein, ohne eine angemessene Grundausstattung
zu vernachlassigen. Denn dartiber wird erreicht, dass die Oberziele einer Medizini-
schen Fakultét, die v. a. in einer hervorragenden Forschung und Lehre bestehen, er-
reicht werden. Jedem Mitarbeiter muss klar werden, welche Aufgaben er in For-
schung und Lehre und in der Krankenversorgung zu leisten hat.”® Die Kliniks- und
Institutsdirektoren erhalten Uber die verstérkte Zuordnung von leistungsorientierten
Budgets den Anreiz, sich mit den an sie gerichteten Anforderungen auseinander zu
setzen. Damit fallt die Entscheidung zur Leistungserbringung an der Position des
hochsten Know-Hows. Nur in den Kliniken und Instituten kann im Einzelfall ent-
schieden werden, welche Prioritdten in Forschung und Lehre und in Krankenversor-
gung gesetzt werden. Diese Zielsetzung ist komplementdr mit den Zielen der Kran-
kenversorgung. Wie in Kapitel 4.2.4.2 dargestellt ist es ein Anliegen der Kranken-
versorgung den einzelnen Kliniken und Instituten auch ein Budget zur Erfillung ih-
rer Aufgaben zuzuteilen.

Zur leistungsabhangigen Bemessung von Budgets ist die Auseinandersetzung mit

226 ygl. OTT, R., Grenzen und Lésungsansitze einer Kostenzuordnung auf Forschung, Lehre und
Krankenversorgung, S. 34. Zu mdglichen Losungsansétzen vgl. ebenfalls OTT, R., Grenzen und
Ldsungsansétze einer Kostenzuordnung auf Forschung, Lehre und Krankenversorgung, S. 57 ff.

227 \/gl. HORVATH, P., Controlling, 229 ff.

228 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Forschungs- und lehrforderlichen Strukturen, S. 60.



-80-

den zugrunde liegenden Indikatoren von herausragender Bedeutung.??® Erst wenn das
Budget des Jahres nicht aus den Vorjahren Uberrollt wird, kann das Instrument der
Budgetierung seine Steuerungswirksamkeit entfalten.”®® Der entscheidende Schritt
dazu ist die Verteilung von Personalbudgets tber die leistungsorientierte Mittel-
vergabe. Erst dann lassen sich nennenswerte Anteile des Gesamtbudgets auf Kliniken
und Institute verteilen.”** Hierzu bedarf es eines neuen Diskussionsprozesses in Me-
dizinischen Fakultdten Gber den Begriff Leistungen. Meist sind die bisherigen Leis-
tungsindikatoren nicht dazu geeignet, grofRere Anteile des Zufiihrungsbetrages leis-

tungsorientiert zu vertellen.

Zusétzlich sollen Medizinische Fakultéten einen Ersatz der Landesmittel durch
andere Finanzierungsquellen vornehmen. Es muss Ziel von Medizinischen Fakul-
téten sein, zusétzliche Mittel Uber eine kostenorientierte Erhebung von Overheads
auf Drittmittelprojekten zu generieren. Die Weiterentwicklung des Drittmittelman-
gaments ist notwendig fur die zukunftsorientierte Gestaltung der Forschung Uber
Drittmittel. > Es sollte ebenfalls die Einwerbung von Mitteln im Rahmen des
Fundraisings forciert werden, z. B. Uber verstarkte Alumni-Aktivitéten.

Wichtige Kennzahlen dieser Perspektive konnen fir Medizinische Fakultéten fol-
gende sein: der Anteil an externer Finanzierungsquellen am gesamten Finanzvolu-
men, leistungsorientierte Kennzahlen im Rahmen der landes- oder bundesweiten
Auswertung und der Anteil des leistungsorientierten Budgets, welches an die Klini-
ken und Institute vergeben werden.

22 \/gl. HILB, G./HOYER, P., Strategische Institutsanalyse, S. 9.
20 \/gl. GORLITZ, J., Budgetierung bei programmorientierter Forschung, S. 11.
21 \gl. ScHULZ, V., Dezentralisierung durch Budgetierung, S. 14.

232 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Stellungnahme zu Leistungsfahigkeit, Ressourcen und GréfRRe universi-
tétsmedizinischer Einrichtungen, S. 59.
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45.2.4 Kundenperspektive

Die Kundenperspektive ist bei Medizinischen Fakultéten durch einen Begr indungs-
druck gekennzeichnet. Medizinische Fakultdten — wie andere Fakultéten auch —
muissen sich stéandig in Rankings und Begutachtungsverfahren beweisen, damit die
Meinung der Offentlichkeit und der Anspruchsgruppen uiber sie erhalten bleibt. Stan-
den in der Vergangenheit die universitdren Einrichtungen wenig unter ,, Beobach-
tung”, stellt die jetzige Situation eine um 180 Grad gewendete Sachlage dar. Die Of-
fentlichkeit vertraut auf die Rankings z. B. des , Spiegel“, des ,Focus’ und des
»Centrums fur Hochschulentwicklung® der Bertelsmann-Stiftung (CHE) as Ent-
scheidungsgrundlage bei der Wahl des Studienortes.

Damit ist die Medizinische Fakultdt gezwungen, sich weitestgehend an die Kriterien
dieser Erhebungen anzupassen. Sie sollten die zugrunde liegenden Erhebungen ge-
nau nachvollziehen und deren Kennzahlen, die im Leistungsvergleich ermittelt wer-
den, aktiv mitgestalten. Viele dieser Kennzahlen stammen aus Befragungen der An-

spruchsgruppen, diein der Kundenperspektive eine besondere Rolle spielen.

Im Bereich Lehre sind hier vor alem die Studierenden der Human- und Zahnme-
dizin zu nennen. Hinzukommen werden in Zukunft die Kunden der neu zu entwi-
ckelnden Weiterbildungsprogramme. Es ist wichtig, die Qualitét der Lehre immer
wieder zu untersuchen und zu hinterfragen. Kennzahlen hierfir kénnen interne Be-
fragungen liefern (Evaluation der Lehre). Zudem gibt esin der Medizin eine Einrich-
tung die bundesweit den Ausbildungsstand von Medizinstudenten erhebt. Das Institut
fur medizinische und pharmazeutische Prifungsfragen (IMPP) wertet dabei bundes-
einheitliche Multiple-Choice-Tests aus.”** Eine Steigerung der Leistung bei diesem
einheitlichen Vergleichsmalistab muss Ziel dieser Perspektive werden. Weiter kon-
nen gute und valide Daten aus der Befragung von Ehemaligen stammen.?®

Ein Ziel, welches ohne aufwendige Datenerhebungen kontrolliert werden kann, ist

23 \/gl. STOLTING, E., Wissenschaft als Sport, S. 72.

24 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Stellungnahme zu L eistungsfahigkeit, Ressourcen und GréRe universi-
tatsmedizinischer Einrichtungen, S. 38.

2% \/gl. MAYER, H. ET AL., Die Ehemaligen sind die wertvollsten Informanten, S.25.
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die Verbesserung der Betreuungsrelationen.”® Durch die Einfiihrung der Neuen
Approbationsordnung (Neue AppO) ist die Arzteausbildung lehrintensiver gewor-
den.®” Hinzukommt eine stérkere Notwendigkeit von praxis- und problemorientier-

ten Lernen und die Verzahnung von theoretischem und praktischem Unterricht.?*®

In der Forschung sollte eine for schungsorientierten Offentlichkeitsarbeit etabliert
werden.®® Erst wenn die Medizinische Fakultét ihre Leistungen im diesem Bereich
nach auf3en kommuniziert, kann dieses zu einer verstarkten Kooperation zwischen
Forschungsei nrichtungen und der besseren Ausnutzung von Ressourcen fuihren.

Zudem ist es im Rahmen der Fundraising-Aktivitdten notwendig, das Leistungs-
spektrum, welches eine Medizinische Fakultét fir die Allgemeinheit erbringt, zu

definieren und zu présentieren, um externe Finanzierer zu gewinnen.

Auch in der Kundenperspektive spielt die Betrachtung der Krankenver sorgung
eine Rolle. Denn die Forschung und Lehre und die Krankenversorgung sind auf ihre
Patienten angewiesen. Es ist bel dieser ,,Kundengruppe® sicherzustellen, dass die
Leistungen im Klinischen Bereich an den Belangen von Forschung und Lehre ausge-
richtet bleiben.*® Die Medizinischen Fakultaten miissen ihren Teil firr die Attraktivi-
tét des Standortes leisten, z. B. die schon geschilderten Teillnahme an Rankings und

der verbesserten Offentlichkeitsarbeit.

Zidl dieser Anstrengungen muss fur Medizinische Fakultéten die bessere Wahrneh-
mung in der Offentlichkeit und v. a. bei ihren Anspruchsgruppen sein. Erst diese
Sichtbarkeit macht es méglich, um im internationalen Wettbewerb um Forschungs-

ressourcen zu bestehen.?** Der Aufbau eines gezielten Managements der Beziehun-

2% \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Stellungnahme zu L eistungsfahigkeit, Ressourcen und Gréfe universi-
tétsmedizinischer Einrichtungen, S. 40.

37 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Stellungnahme zu Leistungsfahigkeit, Ressourcen und Gréfe universi-
tétsmedizinischer Einrichtungen, S. 2.

28 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Forschungs- und lehrférderlichen Strukturen, S. 23.

2 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Stellungnahme zu Leistungsfahigkeit, Ressourcen und GréfRe universi-
tatsmedizinischer Einrichtungen, S. 62.

20 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Stellungnahme zu Leistungsfahigkeit, Ressourcen und GréfRe universi-
tatsmedizinischer Einrichtungen, S. 68 f.

21 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Stellungnahme zu L eistungsfahigkeit, Ressourcen und Gréfe universi-
tétsmedizinischer Einrichtungen, S. 61.
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gen zu seinen Anspruchsgruppen wird unter dem Begriff Relationship Management

zusammengefasst.?*

4.5.2.5 Potentialperspektive

Die Potentialanalyse muss die Belange der anderen Perspektiven beriicksichtigen und

die geeigneten Grundlagen fur deren Erflllung bereitstellen.

In der Lehreist es unter den neuen Bedingungen notwendig, die Lehrenden bel ihrer
Tatigkeit zu unterstiitzen und anzulernen (Teach the teacher).?* Zudem ist es not-
wendig, die Belange der Lehre auch in der Berufungspolitik mehr zu berticksichti-
gen. Waren in der Vergangenheit viele Berufungen durch besondere Forschungs-
kompetenzen oder durch die Ansiedlung in tradierten Féchern gekennzeichnet, muss
die zukunftige Berufungspolitik dafir Sorge tragen, dartiber hinaus die F&cher in der

L ehre zu unterstiitzen.?*

Die Berufungspolitik ist ein Teil der Personalpolitik in Medizinischen Fakultaten.
Generdll gilt fir das Personal das gleiche Problem, das schon in der Finanzperspekti-
ve diskutiert wurde. Die Trennungsrechnung, d. h. die Aufteilung der Ressourcen auf
die Bereiche von Krankenversorgung und von Forschung, ist wichtig fur die Steuer-
barkeit der beiden Bereiche. Die Modelle in der Personalpolitik missen diese Situa-
tion berticksichtigen und versuchen innerhalb dieser Voraussetzungen zu bestmagli-
chen Ergebnissen zu kommen. So kann eine klare Definition der Aufgaben aller Per-
sonalgruppen fur die drei Bereiche und die Zuordnung von Arbzeitszeitanteilen eine
erste Klarheit Gber die Personalressourcen liefern. Es ist dabel wichtig, dass nicht
mehr die Uberbelastung auf Seiten der Krankenversuche zu Defiziten im For-
schungs- und Lehrbetrieb filhren.?*

22 \/gl. PAUSITS, A., Relationship Management, S. 21.

83 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Stellungnahme zu Leistungsfahigkeit, Ressourcen und GréfRe universi-
tatsmedizinischer Einrichtungen, S. 42.

24 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Stellungnahme zu L eistungsfahigkeit, Ressourcen und GréRe universi-
tatsmedizinischer Einrichtungen, S. 42.

25 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Stellungnahme zu L eistungsfahigkeit, Ressourcen und Gréfe universi-
tétsmedizinischer Einrichtungen, S. 27.
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Um von vorneherein diese Problematik zu berticksichtigen, ist eine bessere Vorbere -
tung und Ausarbeitung von Berufungsverfahren notwendig. Die Funktion der Pro-
fessur, die moglichen Ausstattungsmerkmale und die Laufzeit missen im Vorfeld
zwischen Klinikum und Fakultét ausgestaltet sein.?*®

Esist wichtig, dass auch die Laufbahnen innerhalb der Universitdtsmedizin den Be-
dingungen angepasst werden. So sollte die Medizinische Fakultét in Zusammenarbeit
mit dem Universitétsklinikum Qualifizier ungswege anbieten, die Karrieren speziali-
siert auf einen der Bereiche Krankenversorgung oder Forschung und Lehre ermdgli-
chen. Zudem sollte aber auch die Moéglichkeit des Wechsels zwischen den Karriere-

wege gegeben sein.?*” Der mogliche Aufbau wird im Folgenden dargestellt:

Klinikleitung

/\

Wissenschaftliche

Laufbahn Klinische Laufbahn

Forschungsprofessur Klinische Professur

A A

)

Pharmazeutische Industrie
Management

. Chefarzt
o Juniorprofessur
(~ 6 Jahre) T
Facharzt-
T weiterbildung |
Postdoktorand t Oberarzt —»  Niederlassung

(~2-3 Jahre)

A A

4

Facharzt-

weliterbildung
Promotion (~ 3 Jahre) & 4
Wissentschaftliches

Begleichstudium

Studium
M.D.

Ubersicht XXI11:  Qualifizierungswegein der Universitatsmedizin®®

246 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Forschungs- und |ehrforderlichen Strukturen, S. 56.
247 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Forschungs- und lehrférderlichen Strukturen, S. 92.
28 Quelle: WISSENSCHAFTSRAT, Forschungs- und lehrférderlichen Strukturen, S. 95.
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Die Definition von neuen Karrierewegen kann aber nur ein Ziel im Personalmana-
gement sein. Die zukunftsweisende Gestaltung der Arbeitszeitmodelle und die Ver-
besserung der Arbeitsbedingungen sind Bedingungen fir die Aufrechterhaltung des
arztlichen Berufsstandes.?*® Ein Ziel kann hierbei die Befreiung des &rztlichen Perso-
nal's weitgehend von administrativen und anderen Aufgaben sein.” Der Vorteil die-
ses schon sehr operativen Zielsist die gute Erhebung und Messbarkeit. So lassen sich
Kennzahlen anhand von Arbeitszeiterhebungen entwickeln, die gerade diesen Anteil
der nicht-arztlichen Tétigkeit im &rztlichen Dienst widerspiegelt.

Im Bereich der Organisationsstruktur wird das Thema der Zukunft die starkere Res-
sour cenbtindelung in Zentren sein. Es wird darum gehen, Forschungs-, Studien- und
Behandlungszentren zu konzipieren und sicherzustellen, dass Uber geeignete Schnitt-
stellen der dringend benétigte Austausch von Wissen und Ressourcen moglich
bleibt.”>* Hinzu muss einen verstarkte K ooper ationen mit auRer universitéren For-
schungseinrichtungen kommen.?? Eine Kennzahl zu diesem Ziel kénnte die Anzahl
an Publikationen in Zusammenarbeit mit aulReruniversitéren Forschungseinrichtun-

gen oder die Anzahl von Verbundprojekten sein.

Als letzten grol3er Bereich, der fir Medizinische Fakultéten in dieser Perspektive von
herausragender Bedeutung ist, ist der Bedarf an Grof3geraten und Investitionen in
die Gebaudestrukturen. Durch die zunehmende Unterfinanzierung des Hochschul-
baus entsteht ein erheblicher Investitionsstau in Universitdtsklinika, der Medizini-
schen Fakultéten in ihrer Leistungserbringung behindert. Hier missen neue Formen
der Zusammenarbeit erreicht werden, um zunehmend eigenverantwortlich die Wett-

bewerbsfahigkeit der Standorte zu erhalten und auszubauen.?®® Ein innovatives In-

299 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Forschungs- und lehrférderlichen Strukturen, S. 50; WISSENSCHAFTS-
RAT, Stellungnahme zu Leistungsfahigkeit, Ressourcen und Groéf3e universitdtsmedizinischer Ein-
richtungen, S. 25.

20 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Forschungs- und lehrférderlichen Strukturen, S. 49.

%1 vgl. hierzu die Empfehlungen des Wissenschaftsrates zur Bildung von Zentren in: Vgl. WISSEN-
SCHAFTSRAT, Forschungs- und lehrférderlichen Strukturen, S. 82; WISSENSCHAFTSRAT, Stellung-
nahme zu Leistungsfahigkeit, Ressourcen und GrofRRe universitdtsmedizinischer Einrichtungen,
S. 58f.

%2 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Stellungnahme zu Leistungsfahigkeit, Ressourcen und GréfRe universi-
tatsmedizinischer Einrichtungen, S. 62.

23 \/gl. WISSENSCHAFTSRAT, Privatisierungen in der universitdtsmedizinischen Krankenversorgung,
S. 63.
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strument zur besseren Ausnutzung der vorhandenen Raumkapazitéten ist die Vergabe
von Flachen Uber eine Raumboérse. Hierdurch wird intern ein Markt fir die vorhan-

denen Raume installiert.?>*

4.5.2.6 Ursache-Wirkungsbeziehungen

Die Definition von Ursache-Wirkungsbeziehungen zwischen den einzelnen strategi-
schen Zielen in den Perspektiven fihrt erst dazu, dass aus den einzelnen Zielen ein
geschlossenes System wird. Damit kann die Balanced Scorecard ihren Mehrwert
beweisen. Da die Ausarbeitung von Ursache-Wirkungsbeziehungen auf die konkret
gewdhlten Zielsetzungen Anwendung finden muss, kann an dieser Stelle nur ein ex-

emplarischer Ursache-Wirkungspfad in Medizinischen Fakultéten aufgezeigt werden.

. Auftragsper‘s,pd(.tive

Steigerung des
Forschungsoutput
Leistungsorientierte Steigerung der
Mittelvergabe Drittmittel einwerbung
A

Zufriedenden der Patienten
als Teilnehmer von Studien

. Firlanzgersp.ektiye .

.| . . Kundenperspektive = T s L e .
— r
WERLdE 8 \ Marketing intensivieren
Forschungskooperamlony
?

Attraktivitét fir Professoren
sichern

Potenzial per spektive

Ubersicht XXI1V: Exemplarische Ursache-Wirkungsbeziehung an Medizinischen Fakultéten

am Beispiel Steiger ung des For schungsoutputs »°

Aus dem Beispiel lasst sich erkennen, dass die Medizinische Fakultédt die Bereiche

%4 \/gl. SCHELLONG, A., Raumborse, S. 11.
#* FEigene Darstellung.
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der Krankenversorgung bei den Uberlegungen lber ihre  Ursache-
Wirkungsbeziehung mit einbeziehen muss, da nur in der Verbindung zwischen
Krankenver sorgung und Forschung und Lehre kénnen Medizinische Fakultéten
ihre Aufgaben wahrnehmen.

4.6 Zusammenfassung

Die vorhergehenden Abschnitte haben gezeigt, dass die bestehenden Konzepte der
Balanced Scorecard — wie sie fir die Bereiche Krankenhaus/Universitatsklinikum
und Universitét/Fakultdt Anwendung finden — als Ausgangsbasis flr die Entwicklung
einer Balanced Scorecard dienen konnen. Es wurde aber ebenfalls deutlich, dass die
besondere Lage der Medizinischen Fakultéten a's Partner der Universitétsklinika und
Teil der Universitéten die Entwicklung eigener Konzepte sinnvoll erscheinen |&sst.

Es wurden die Auswirkungen dieser Besonderheiten auf die strategischen Ziele der
Medizinischen Fakultédten herausgearbeitet und in die Entwicklung einer eigenen

Balanced Scorecard-K onzeption einbezogen.

5 Fazit und Ausblick

Zusammenfassend ist festzustellen, dass die aktuelle Situation der Medizinischen
Fakultéten es erforderlich macht, sich mit der Entwicklung von eigenen Strategien
auseinander zu setzen. Am Beispiel der Balanced Scorecard wurde gezeigt, dass die
beiden dargestellten Auspragungen in Krankenhdusern und in Universitdten gute
Anhaltspunkte fir Ausgestaltungsmerkmale von Medizinsichen Fakultéten liefern.
Die Entwicklung einer eigenen Vorstellung kann aber unter Beriicksichtigung der

Eigenheiten von Medizinischen Fakultéten nicht ersetzt werden.

Eswurde eine Vielzahl mégliche strategischer Stof3richtungen von Medizinischen
Fakultéten dargestellt und im Rahmen der Konzeption einer Balanced Scorecard in

ein zusammenhéangendes K onstrukt eingegliedert.
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Der ndchste Schritt zur weiteren Steigerung der Effizienz und Effektivitét in univer-
sitéren Einrichtungen, wie den Medizinischen Fakultaten, wird das stérkere Mana-
gement von standortiibergreifenden Forschungsnetzwerken sein.®® Denn der
Standort Deutschland wird sich nur beweisen kdnnen, wenn es gelingt, alle vorhan-
denen Kréfte zu bundeln und auf die gemeinsamen Ziele auszurichten. Die Elemente
einer Balanced Scorecard kdnnen hierbei Grundlage fur die Gestaltung dieser Uber-

greifenden Netzwerke schaffen.

Die Balanced Scorecard kann ermdglichen, den Veranderungsdruck der auf den Me-
dizinischen Fakultéten lastet ertragbar zu machen. Die Balanced Scorecard tragt
durch ihre dynamische Ausgestaltung dazu bel, auch zuklnftige bisher unvorherge-

sehene Herausforderungen meistern zu kénnen.

Die Strategieentwicklung und -umsetzung in Medizinische Fakultéten wird in Zu-
kunft unumgéanglich sein. Esist hilfreich friihzeitige mit der Implementierung geeig-

neter Managementinstrumente zu beginnen.

26 \/gl. ALBERTINI, M./PIONTEK, P., Auf Erfolgskurs bleiben, S. 20.
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